INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

GOBIERNO DE %@ﬂ UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
-

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
M E X I C O “IGNACIO GARCIA TELLEZ"
I MSS Departamento de Abastecimiento

Oficina de Adquisiciones

Mérida, Yucatan, a 4 de abril de 2025
PETICION DE OFERTAS

CONTRATACION DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE HEMODINAMIA Y RADIOLOGIA
INTERVENCIONISTA PARA LA UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD PARA EL EJERCICIO 2025.

AREA SOLICITANTE: UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD “IGNACIO GARCIA TELLEZ".
Tel./Fax:01999-922-56-56 Ext. 61623

A TODA LA PROVEEDURIA CUYO OBJETO PREPONDERANTE SEA LA PRESTACION DEL SERVICIO
MEDICO INTEGRAL DE HEMODINAMIA Y RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA:

El Instituto Mexicano del Seguro Social, como entidad del Gobierno Federal, requiere para sus actividades de
suministro, arrendamiento y/o prestacién de servicios, mismas que se encuentran reguladas por la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico (LAASSP) y su Reglamento, obtener
informacién para contratar bajo las mejores condiciones disponibles para el Estado.

En este sentido y en términos de lo previsto en el articulo 2 fraccidn X de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, este ente publico requiere identificar a los posibles
prestadores de servicios y/o proveedores.

Por lo antes mencionado y con el objeto de conocer: a).- la existencia bienes, arrendamientos o servicios a
requerir en las condiciones que se indican; b).- posibles proveedores a nivel nacional o internacional, y c).- el
precio estimado de lo requerido, nos permitimos solicitar su valioso apoyo a efecto de proporcionarnos una
cotizacién de los bienes y/o servicios y/o arrendamientos descritos en el documento anexo
(ESPECIFICACIONES TECNICAS, Anexo 1).

Dicha cotizacion se requiere que la remita en documento de la empresa, debidamente firmada por persona
facultada, a las siguientes direcciones de correo electréonico: david.roldan@imss.gob.mx, y sea dirigida a
nombre del Dr. David Roldan Morales, Jefe de |la Divisidon de Cardiologia al nUmero de teléfono (01999) 922 56
56, o bien por mensajeria en original debidamente firmada por persona facultada, a la siguiente direccion:
calle 34 con numero 439 por 41 Colonia Industrial, C.P. 97150 de la ciudad de Mérida, Yucatan.

Mucho agradeceré que en su respuesta se incluya: Lugar y fecha de cotizacién y vigencia de la misma.

Para el caso de dudas, comentarios y/o aclaraciones, remitirlas a los correos: david.roldan@imss.gob.mx; y/o
argimiro.cordova@imss.gob.mx

La fecha limite para presentar la cotizacion es el: El dia 11 de abril de 2024 a las 11:00 horas.

Favor de enviar acuse de recibo de esta peticion de ofertas a los correos electréonicos:
david.roldan@imss.gob.mx; y/o argimiro.cordova@imss.gob.mx

NOTA: Vencido el plazo de recepciéon de cotizaciones, el Instituto Mexicano del Seguro Social con
fundamento en lo previsto en el articulo 26 de la Ley de Adquiisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico, se definira el procedimiento a seguir para la contratacion, el cual puede ser: LICITACION PUBLICA;
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS y/o ADJUDICACION DIRECTA", mismo que se informara
a las personas que presentaron su cotizacion.

Este documento no genera obligacidon alguna para la dependencia o entidad.

En espera de su amable participacidon, me despido aprovechando la ocasién para enviarle un cordial saludo.
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ATENTAMENTE

Dr. David Roldan Morales
Jefe de la Divisidon de Cardiologia

(Para efectos de control interno, en el caso de no recibir respuesta o manifestar un inconveniente o
imposibilidad, se procederd a hacer la anotacion respectiva en nuestros registros, circunstancias que
deberdn ser consideradas al momento de definir el tipo de procedimiento de contratacion)
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ANEXO TECNICO
SERVICIO MEDICO INTEGRAL DE HEMODINAMIA Y RADIOLOGIA
INTERVENCIONISTA POR RAZON FUNDADA

En cumplimiento a lo dispuesto en el inciso a) numeral 4243 de las Politicas, Bases y
Lineamientos en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del
Seguro Social (POBALINES), se establecen el presente ANEXO TECNICO para la contratacion del
Complemento de Servicio Médico Integral para Hemodinamia y Radiologia Intervencionista (SMI
para HERI) clave CUCOP 33900012, incisos b), c) y d) del numeral 4.24.3 no son aplicables al
servicio, que de conformidad con lo siguiente:

1. OBJETO DEL SERVICIO

El Servicio Médico Integral para Hemodinamia y Radiologia Intervencionista (SMI para HERI),
tiene por objetivo proveer de equipo (que incluye el mantenimiento y la transferencia del
conocimiento sobre los equipos), bienes de consumo de vanguardia y personal técnico,
necesarios para la realizaciéon de procedimientos de intervencionismo minimamente invasivos
por ser de acceso endovascular para patologia neuroldgica, vascular periférica, coronariopatias y
electrofisiologia cardiaca, considerados por ende soporte de vida contribuye de forma
fundamental al programa de cddigo infarto para salvaguardar la vida del paciente que presenta
un infarto agudo al miocardio.

2. ALCANCES.

El Servicio Médico Integral para Hemodinamia y Radiologia Intervencionista (SMI para HERI),
se aplica tanto en la fase diagndstica (para precisar y certificar), como en la fase terapéutica (para
resolver y corregir). Los procedimientos de Hemodinamica son imprescindibles para resolver los
problemas de salud de la poblacién cardiépata, neurolégica, vascular periférica y no vascular
como drenaje de abscesos, tratamiento de tumores con técnicas minimamente invasivas algunas
de las patologias en las que se indica los procedimientos de hemodinamica son: arteriosclerosis,
oclusién de vasos por trombos o émbolos, por estenosis, aneurismas, incluidos los de origen
congénito y arritmias. Las salas de hemodinamica y radiodiagndstico en la era actual son areas
clinicas indispensables para la atencién adecuada de este tipo de pacientes. Tanto en la fase
diagndstica (para precisar y certificar el diagndstico), como en la fase terapéutica (para resolver y
corregir el problema), los procedimientos de hemodinamica son imprescindibles para resolver los
problemas que tiene como base para la planificacion de la mayoria de los procedimientos que
antes eran completamente quirdrgicos, al cateterismo cardiaco diagndstico, en el ambito de la
neurocirugia ha venido a revolucionar el diagndstico y terapéutica de enfermedades catastroéficas
como aneurismas intracraneales que antes sdélo se podian abordar de forma abierta
(craneotomia), por lo que es apoyo fundamental en el cédigo de rescate de la enfermedad
cerebrovascular, isquémica (embolias) o hemorragicas (aneurismas, eventos vasculares
hipertensivos hemorragicos cerebrales), asi mismo el rescate de vasos periféricos; en
tromboembolias de extremidades, cardtidas, o incluso el intervencionismo de grandes vasos
como aneurismas de aorta, lesiones de cava (de dominio de Angiologia endovascular) por lo que
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este recurso es irrenunciable, para la cardiologia, cirugia cardiovascular, neurocirugia, y angiologia
moderna.

Al contar con el equipo funcional y bienes de consumo necesarios para atender al
derechohabiente, a través del SMI se cumple con la premisa de “procedimiento diagndstico o
terapéutico programado; procedimiento realizado sin contratiempos”.

La Radiologia Intervencionista, conocida también como terapia de imagenes es una
subespecialidad de la Radiologia que se enfoca principalmente en el diagndstico y en el
tratamiento de una amplia variedad de enfermedades gracias al uso de técnicas minimamente
invasivas, tanto endovascular como no vasculares.

En los procedimientos de Radiologia Intervencionista, los médicos especialistas (Radidlogos
intervencionistas) usan técnicas de diagndstico por la imagen, como una ecografia, una
tomografia, rayos X o una fluoroscopia, para obtener imagenes en tiempo real. Estas imagenes les
sirven de guia mientras hacen procedimientos tales como: destruir tumores éseos o tumores de
tejidos blandos usando tecnologias de ablacién, por radiofrecuencia (ondas de radio de alta
energia que calientan y destruyen células cancerosas), por microondas o crioablacién
(congelacion de tumores para destruirlos), colocar drenajes (para eliminar la acumulacién de
liguido en los pulmones o el abdomen), drenar un absceso (infeccién), una biopsia (obtencién de
una muestra de tejido tumoral o de un érgano), embolizar malformaciones vasculares, evitando
cirugias a cielo abierto.

3. DESCRIPCION AMPLIA DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA HEMODINAMIA Y
RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA

El “Servicio Médico Integral para Hemodinamia y Radiologia Intervencionista” (SMI para HERI).
Debe de permitir al Instituto otorgar en forma oportuna la realizacion de procedimientos
diagndsticos y/o terapéuticos a pacientes con diagndsticos de enfermedades cardiovasculares
gue condicionan un estado agudo o crénico en detrimento de su expectativa o calidad de vida.

3.1 UNIDAD DE MEDIDA Y CANTIDADES DETERMINADAS.

La Unidad de Medida serad cada procedimiento diagnodstico y/o terapéutico de hemodinamia o
Radiologia Intervencionista efectivamente realizado.

Para lo cual, se deben considerar los requerimientos establecidos en cada una de las Unidades
Médicas que vienen mencionadas en el ANEXO T1 “REQUERIMIENTOS de SMI para HERI", los
cuales de manera general se describen a continuaciéon en el siguiente Catalogo, identificandose
por numero de clave y tipo de procedimiento:

3.2 CATALOGO DE PROCEDIMIENTOS

La conformacién del “Complemento del Servicio Médico Integral para Hemodinamia y Radiologia
Intervencionista” (SMI para HERI) contempla 9 procedimientos y 58 bienes de consumo
complementario, para lo cual se debera considerar los requerimientos para la Unidades Médicas
de alta especialidad de Mérida identificandose por la clave y nombre del procedimiento:
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Clave Nombre del procedimiento:
60.01.001 Procedimiento de cateterismo diagnostico adulto femoral.
60.01.002 Procedimiento de cateterismo diagnostico pediatrico.
Procedimiento de cateterismo cardiaco diagndstico por técnica radial (adulto o
60.01.003 S
pediatrico).
60.01.004 | Procedimiento de ACTP (angioplastia) con balén.
60.01.005 Procedimiento de angioplastia periférica.
60.01.015 Procedimiento de valvuloplastia mitral
60.01.029 Procedimiento de cateterismo diagnostico periférico.
60.01.043 Procedi.miento para la colocacion percutanea de valvula adrtica balén
expandible.
Colocacién de resincronizador + desfibrilador automatico implantable,
generador de resincro/DAl, electrodo de fijacidn activa para estimulacion atrial
derecha, dos introductores “peal away” , electrodo fijacién activa con una o
doble bobina de desfibrilacién, electrodo para esitmulacién de seno coronario
S.C.C.B. con equipo completo para su colocacion.

Los procedimientos arriba enlistados, contienen tanto de aplicacion especifica a pediatria, como
de uso indistinto segun la constitucién del paciente.

Las cantidades de procedimientos y bienes de consumo complementaria seran otorgados en
beneficio de los pacientes:

INISIS) \ Nombre Paciente
1169509855 SANCHEZ MARTINEZ OLIVIA
1017929283 NOVELO CAUICH IRVING
8298770410 CALDERON MUNOZ RAUL
8471500229 ESCALANTE RAMAYO NELLY
8410590009 MANZANO CONTRERAS ANGEL
8485671523 MARIN PADRON EDWIN MANUEL
8279600213 PUC SERNA NAZARIO
8295761419 VAZQUEZ ONTIVEROS LUIS
4202700016 DE GANOA DE GANOA IRINEO
8209540029 MARTINEZ JURADO MARIA
1190700156 HERNANDEZ CONTRERAS HECTOR RAMON
8471500224 MEDINA GONZALEZ MANUEL JESUS
8479591517 MEDINA PACHECO LUIS JORGE
8490661299 HERRERA SALAZAR FELIPE DE JESUS
8572472929 NAVARRO GONGORA SANTOS ROSENDO
8475570801 PAREDES MOLINA MARIA ESTEBANA
8468491303 PENICHE LOZA MARIA ANTONIETA
8457381145 ESCAMILLA MARIA ANTONIA
8174570309 VALDEZ MONTEJO OSCAR FERNANDO
8572540604 COCOM CANUL MARTINA
8210924938 LORIA BALAM SERGIO ALEJANDRO
8468501008 SOSA SILVEIRA GILMER RANGEL
8106810688 EVAN MENA MARGCARITA
8473530146 MONTEJO BERMUDEZ MARCO
8488630615 ROSADO CARDENAS ANGEL JESUS
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NISIS) Nombre Paciente
6014951604 MEDINA REJON JANET
8482570077 CARRILLO AGUAS RIGEL FERNANDO
8211760061 PEDRAZA JIMENEZ OSCAR
8572422929 NAVARRO GONGORA SANTOS
8211760061 PEDRAZA JIMENEZ OSCAR
8480600898 RIVERO PARDINO LUIS PASTOR
8488630615 ROSADO CARDENAS ANGEL
6794731041 ENRIQUEZ MALPICA PAULA
8291722778 COCOM NOH CARMELA
8299831724 MEDINA POOT IRENE ASUNCION
8401833315 MARTINEZ Y MARTIN JUAN
8208830961 ACOSTA ESCALANTE CESAR
8485610222 SUASTE PECH FRANCISCO JAVIER
8460431215 GARCIA MORENO IRMA PATRICIA
6794730412 ENRIQUEZ MALPICA PAULA
8474570819 CRUZ CALDERON JOSE GUADALUPE
8479570258 CASTILLO MARIA DEL PILAR
8494761588 NAVARRO MORENO CARLOS ENRIQUE
2375390244 OROPEZA VEGA MARCELINO
8412890542 MARTIN Y POOT HIPOLITO
8497700074 BERNAL MIER JESUS M
8173400032 ORTIZ ZAPATA ENA
8485440040 GONZALEZ VALENCIA JOSE
6214944198 SALINAS MONTALVO R/N
8488630797 FLORES BAGUNDO FRANCISCO
8475540095 SIMA MARRUFO ROBERTO
8487700786 MARTINEZ CASTRO PASTORA
8474960020 PUCH HUH IGNACIO
8475400113 CARDENAS RUIZ ROBERTO
8485440040 GONZALEZ VALENCIA JOSE ANDRES
8284640171 SANTOYO SANCHEZ MARTHA
6781625446 SOSA GOMEZ REYNA JOSEFINA
8395793600 MARTINEZ HERNANDEZ MARITSA DEL CARMEN
3515924315 SANCHEZ CAMARGO GERARDO

Las cantidades de procedimientos y bienes de consumo complementario son las que se
describen en la siguiente tabla:

Cuadro Basico
Institucional

Clave
cucop

Descripcion amplia y detallada de los bienes o
servicios solicitados,
caracteristicas,
especificaciones técnicas

unidad de
medida

Cantidad

Procedimiento de cateterismo diagndstico adulto

60.01.001 33900012 SERVICIO 13
femoral.

60.01.002 | 33900012 Proc':?dl.mlento de cateterismo diagndstico SERVICIO 1
pediatrico.

60.01.003 | 33900012 Procedimiento de cateterismo cardiaco diagnostico SERVICIO 2

por técnica radial (adulto o pediatrico).
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Descripcién amplia y detallada de los bienes o
Cuadro Basico Clave servicios solicitados, unidad de

Institucional cucop caracteristicas, medida Cantidad
especificaciones técnicas
60.01.004 | 33900012 | Procedimiento de ACTP (angioplastia) con baldn. SERVICIO 26
60.01.005 | 33900012 | procedimiento de angioplastia periférica. SERVICIO 2
60.01.015 | 33900012 | Procedimiento de valvuloplastia mitral SERVICIO 1
33900012 imi i i Asti SERVICIO
60.01.029 Pro;gq|m|ento de cateterismo diagndstico 5
periférico.
60.01.043 Clave Procedimiento para la colocacion percutanea de SERVICIO 2

cucor valvula adrtica balén expandible.

Colocacioén de resincronizador + desfibrilador
automatico implantable, generador de resincro/DAl,
electrodo de fijacidn activa para estimulacion atrial
33900012 derecha, dos introductores “peal away” , electrodo SERVICIO 4
fijacidén activa con una o doble bobina de
desfibrilacién, electrodo para esitmulacion de seno
S.C.C.B. coronario con equipo completo para su colocacion.

BIENES DE CONSUMO COMPLEMENTARIO

Baldn coronario con medicamento (paclitaxel o
sirolimus) diversas medidas de 2.0 a 4.0 mm de

33900012 diametroy longitudes desde 12,15, 20 y 30 mm de Pleza 2
60.01.806 longitud.
Baldén coronario con aterotomos. Indicado para
33900012 | reestenosis o lesiones calcificadas. Didmetros de 2.00 Pieza 1
60.01.807 a 4.00 Longitudes de 6,10 y 15 mm.
Baldn de contra pulsacién de 30, 40 o 50 cc. Incluye .
60.01.808 33900012 qUipo Yy Pieza 1
Catéter baldn para dilatacién periférica, longitud del
cateter de 135 cm, sistema 0.035, diametros de 3, 4, 5, .
33900012 3 Pieza 1
6,7, y 8mm con longitudes de 20, 30, 40, 60, 80, 100,
60.01.814 120,150,180 y 200 mm
Balones de angioplastia coronaria de alta presion No _
60.01.816 33900012 P complaciente. ? Pleza 22
60.01.818 33900012 Banda de compresién radial. Pieza 4
60.01.819 33900012 Bolsa estéril para tubo de fluoroscopio. Pieza 127
60.01.822 33900012 Camisa 6 Introductor Transeptal Pieza 14
Catéter duodecapolar, deflectable, calibre 7 fr, rigidez
de la punta firme, distancia entre los electrodos de _
33900012 2/10/2, numero de electrodos 20, longitud Gtil de 110 Pleza 12
60.01.827 cm
Catéter para angiografia y arteriografia por técnica
percutdnea. De politetrafluoretileno, Curva Pigtail
60.01.835 33900012 punta recta 6 angulado a 145 grados. 6 angulado a Pieza ol
155 grados. Longitud de 100 6 110 cm calibre 4656
6Fr.
Catéter guia coronario teflonado ¢ semihidrofilico ¢ _
60.01.836 33900012 9 hidrofilico 56 6 6 7 U 8 fr. Pieza 17
60.01.839 33900012 Cateter de tomografia de coherencia optica bieza 1

intravascular (OCT) para vasos de 2.0 a 3.5 mm de
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Descripcién amplia y detallada de los bienes o
Cuadro Basico Clave servicios solicitados, unidad de
Institucional cucop caracteristicas, medida
especificaciones técnicas

Cantidad

diametro, didametro exterior del cateter de 2,58 f (0,86
mm, 0,034 pulgadas). el catéter de imagen con una
longitud de funcionamiento de 1350 mm. 3
marcadores radiopacos- el catéter de diagndstico
por imagen es compatible con una guia metalica de
0,014" (0,356 mm) recorrido retractil en modo
automatico y manual; capacidad de visualizacion de
imagen axial; capacidad de conversion de la vista de
recorrido virtual 3d, modo de ramificacién; modo de
imagen axial en la vista de ramificacion 3d; vista tipo
carina 3d para ver la rama lateral

Catéter para dilatacién de arteria coronaria, con
globo de alta presion, de 1.20 a 4.0 mm de diametro
por 8 a 30 mm de longitud, 130 6 143 6 150 cm de
largo, con sistema montado en guia "over the wire".

60.01.840 33900012 Pieza 2

Catéter para imagenes de ultrasonido intracoronario
de arreglo de fase de 40 mhz, transductor rotacional,
33900012 | resolucidn axial de 43 micrones.,, sistema monorail de Pieza 3
15 mm de distancia, compatibilidad con catéter guia
60.01.845 6f(=.064")

60.01.859 33900012 Colchdn térmico para paciente neonato, lactante y

A . . Pieza 1
pediatrico. (No requiere referenciacion).

Electrodo parche neutro con dos areas y lapiz de

. . Pieza 4
electrocirugia

60.01.861 33900012

Controlador manual estéril para sistema de
60.01.862 33900012 inyeccion de solucién salina y medio de contraste Pieza 33
con flujo variable.

Guia periférica especializada, compatible con
sistema 0.014", con transmisién de torque 1:1 con

60.01.863 33900012 hipo tubo de nitinol disefiada para excelente Pieza 2
navegabilidad. longitud de 300 cm. punta recta y
angulada
Cuerda guia especial para implante de valvula
60.01.864 33900012 aortica de alto soporte de diametro de bieza 5
T 0.035"/089mm y longitud de 260cm 6 300 cm con
curva prefromada de 30 mm
Cuerda guia con recubrimiento de
politetrafluoretileno, con puntaen "J"de3mmenla .
60.01.865 33900012 curva, 0.035"longitud opcional de 150 Y 260 cm. Pleza 12
Estéril y desechable.
Dispositivo de trombdlisis ultrasdnica
60.01.870 33900012 | periférica(incluye sonday consola), o balon periférico Pieza 2
para litotrisia ultrasdnica, incluye el uso de la consola.
60.01.876 33900012 Electrodo marcapaso con globo distal. Pieza 1
60.01.88] 33900012 Extension coaxial de ca";é);tzrfgr]ufa coronario calibre 6, bieza 9
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Cuadro Basico
Institucional

Clave
cucop

Descripcién amplia y detallada de los bienes o

servicios solicitados, unidad de
caracteristicas, medida

especificaciones técnicas

Cantidad

60.01.883

33900012

Extension de presion de 15cm o extension de presion

de 15 0 25cm. Pleza 26

60.01.885

33900012

Extractor de trombos intracoronario. Pieza 1

60.01.894

33900012

Guia de presion inalambrica para medicién de FFR Pieza 1

60.01.898

33900012

Introductor de catéter arterial o venoso. Por técnica

percutanea femoral, longitud opcional de10 611016

6 25 cm calibre. Dentro del rango de calibres 4, 5,6 ,7
y 8Fr.

Pieza 12

60.01.901

33900012

Introductor de catéter arterial por técnica radial con

recubrimiento hidrofilico, longitud opcional de 10 6

16 6 25 cm calibre. 4,5, 6y 7 Fr. Con guia vascular Pieza 7

0.021 6 0.032" con recubrimiento opcional hidrofilico,
teflonado o semihidrofilico.

60.01.903

33900012

Introductor largo deflectable 71 cm. Pieza 4

60.01.909

33900012

Jeringa para sistema de inyeccion de medio de

. . Pi 47
contraste por flujo variable. e

60.01.910

33900012

Jeringa con Mandmetro insuflador de plastico, con

capacidad de presiones de 1 hasta 26 6 30 atm. Pieza 2

60.01.91

33900012

Kit de Catéter Swan Ganz incluye: introductor y

. ... .. . . Pieza 5
catéter para medicidon de presidon por termo dilucion.

60.01.913

33900012

Kit para administracién de solucién salina y medio
de contraste por flujo variable: Incluye 1 Manifold,
tubo de solucién salina y una jeringa de mano, 6 Kit Pieza 47
con jeringa de 150 ml, tubo de solucién salinay
contraste.

60.01.921

33900012

Medio de contraste hidrosoluble no iénico en
concentracion de 350 mg yodo/ml iobitridol, cada
ml. contiene 767.8 mg de iobitridol, no genérico,
frasco con 100 ml. (070.581.0158)

Pieza 133

60.01.923

33900012

Microcatéter coronario disefiado con un tapered coil
que se extiende hasta menos de 1 mm de la punta
distal, estructura metalica flexible, transmision de

torque mejorado

Pieza 6

60.01.944

33900012

Proétesis endovascular coronaria de cromo - platino
(ptcr), con revestimiento de conformacién de un
portador polimérico (PGLA) bioabsorbible en una
proporcidon de farmaco pliomero 45:55 w/w con

aproximadamente 1 microgramo de everolimus por

milimetro cuadrado de superficie total del stent. y Pieza 49

farmaco everolimus, montado sobre balén de bajo

perfil. longitud de trabajo del catéter de 144 cm, que
proporcionan al stent mayor flexibilidad y fuerza
radial. diametros de 2.25, 2.5, 2.75,3.0,35y 40 mm Yy
longitudes de 32,38y 48 mm.

60.01.948

33900012

Kit de angiopoastia que incluye llave en forma de'Y,

. N Pi 14
insertor y rotor de guia ez
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Cuadro Basico
Institucional

Clave
cucop

Descripcién amplia y detallada de los bienes o

servicios solicitados, unidad de
caracteristicas, medida

especificaciones técnicas

Cantidad

60.01.949

33900012

Set de micro puncion. Pieza 13

60.01.951

33900012

Cuerda guia hidrofilica calibre 0.035", longitud de .
Pieza 47
260 cm, punta angulada

60.01.959

33900012

Stent cubierto de PTFE 6 ePTFE para uso coronario. Pieza 1

60.01.969

33900012

Transductor de presién compatible con el poligrafo. Pieza 51

60.01.978

33900012

Catéter para dilatacién de arteria coronaria, con
globo semicomplaciente, desde 1.0 61.25,2,25,3.0y
4.0 mm de diametroy longitudes desde 8 610 6 12, Pieza 57

15,20 y 30 mm, y de 130 a 150cm de largo, sistema de
rapido intercambio.

60.01.985

33900012

Alambre guia para angioplastia coronaria para
lesiones tortuosas, punta con revestimiento
hidrofilico, una bobina interna de acero inoxidable,
punta recta

Pieza 104

60.01.1046

33900012

Baldn periférico con medicamento (Paclitaxel o
sirolimus) Diversas medidas de 4.0 a7 mm de
diametro, presentar 40, 60, 80, 100, 120, 150 y 200
mm de longitud.

Pieza 6

60.01.1047

33900012

Balones periféricos sistema 0.035" para tratar arterias
grandes de 14, 15,16, 18, 20,22y 25 mmy longitudes
de 40 mm para introductores entre el rangode 8a 12

Fr.Y Balones periféricos sistema 0.035" para tratar Pieza 13
arterias grandes didmetros de 14,15, 16,18 y 20 mm y
longitudes de 60 mm para introductores entre el
rango de 8 a1l Fr.

60.01.1053

33900012

Catéter de aterectomia rotacional trasluminal

percutanea, de oclusiones agudas o crénicas,

diferentes diametros y longitudes con guia incluida Pieza 2

de roto ablacion de 0.009" y avanzador con oliva
giratoria de diferentes diametros.

S.C.CB.

33900012

—_

Médico especialista cardio pediatra intervencionista Pieza

S.C.CB.

33900012

Médico especialista cardiélogo electro fisiélogo Pieza 5

S.CCB.

33900012

Estilete de cierre con punta para extraccién de
cables de marcapasos, longitud total de 140 cm,
longitud activa de 70 cm. hecho de acero inoxidable,
disponible en un Unico tamafo compatible con las
dimensiones del didametro interno de muchos cables
y catéteres con lumen central

Pieza 3

S.C.CB.

33900012

Extensor de cables para extraccion de cables de
marcapaso. longitud total 70 cm, hecho en niquel-
cromo con un collarin de acero inoxidable. funciona Pieza 2
como una extensiéon que se fija con el equipo de
vainas dilatadoras

S.C.CB.

33900012

Equipo de vainas dilatadoras mecanicas para
extraccién de cables de marcapasos constituidas por Pieza 2
dos vainas, la vaina interior estd compuesta de
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Cuadro Basico
Institucional

Clave
cucop

Descripcién amplia y detallada de los bienes o

servicios solicitados, unidad de
caracteristicas, medida

especificaciones técnicas

Cantidad

material nylon 12 con una punta de acero inoxidable
serie 300. |la vaina telescdpica exterior esta hecha de
tefldn radiopaco. la longitud activa es de 13,6 cm.
disponible en 9 y 11 fr.

S.CCB.

33900012

Equipo de vainas dilatadoras mecanicas para
extraccion de cables de marcapasos constituidas por
dos vainas, la vaina interior esta compuesta de una
combinacién de material de nylon 12 pebax, una
punta de acero inoxidable serie 300. la vaina
telescopica exterior esta hecha de teflén radiopaco.
la longitud activa es de 40.6 c. disponiblesen 7,9, 11y
13 fr. Ir-evn-7.0, Ir-evn-9.0, Ir-evn-11.0, Ir-evn-13.0

Pieza 2

S.C.C.B.

33900012

Extensor de espiral. dispositivo que dilata el extremo
libre de un cable para permitir la introduccién de un Pieza 1
estilete de retencion o recto

S.CCB.

33900012

Dispositivo que corta la terminal del conector de un
cable de marcapasos para poder dar entrada al Pieza 3
estilete de cierre al lumen del cable

S.C.C.B.

33900012

Alambres de mandril metalico con manija que pasan
hacia el cable del marcapasos para medir su Pieza 2
longitud y asegurar el acceso a la punta

S.C.C.B.

33900012

Dispositivo de agarre suave que sostiene los cables

. . Pieza 2
sin deformar los espirales de los conductores

S.CCB.

33900012

Espiral de compresion que se adjunta al estilete y el

B Pieza 3
cable para darle mas soporte

S.C.CB.

33900012

Dispositivo oclusor femoral a base de sutura Pieza 17

1122

3.3DISTRIBUCION.

El licitante debe considerar dentro de su propuesta que el “Servicio Médico Integral de
Hemodinamia y Radiologia Intervencionista (SMI para HERI)” incluya:

1. Descripcion del Servicio Médico Integral para Hemodinamia y Radiologia
Intervencionista.

2. Catdlogo de procedimientos del SMI para HERI.

3. Requerimientos de procedimientos.

4. Equipo médico.

w®Ne W

Bienes de consumo basico (por procedimiento y complementario).
Servicio de mantenimiento preventivo y correctivo

Asistencia técnica.

Transferencia de conocimiento (programa).

Reporte mensual de la productividad (FORMATO membretado).

Debiendo el licitante garantizar la correcta prestacion del servicio considerando todos los equipos
meédicos, sus accesorios y los bienes de consumo, los cuales se describen en:
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ANEXO T2. Equipo Médico del SMI para HERI 2025

ANEXO T4. Bienes de Consumo del SMI para HERI 2025

4. EQUIPO MEDICO.

Se requiere de Equipo Médico en las Unidades Médicas, puesta en operacidon que aseguren la
realizacién de los procedimientos de Hemodinamia y Radiologia Intervencionista para lo cual se
requiere de equipos que deberan cumplir las especificaciones que se establecen en el ANEXO
T2 “Equipo Médico", que serdn evaluados con el FORMATO T21 “Propuesta para la evaluacion
técnico/documental”, contenida en los “FORMATOS de Hemodinamia y Radiologia
Intervencionista”. En el caso de presentar equipos huevos, estos deberan estar con el embalaje
de origen y los sellos o etiquetas correspondientes en cada una de las cajas al momento de
presentarlos en la unidad médica, las cuales deberan describir el contenido existente en cada
una de las cajas, asi como la documentacion correspondiente que certifique o validen que son
equipos NUeVos.

Se aceptardn equipos Usados que durante la vigencia del contrato no deberan sobrepasar su
vida util y/o no tener mas de 5 afios” de fabricacion; es decir, la fabricacion del equipo deberd
estar comprendida, a partir del ano 2020, comprendiendo la vigencia del contrato, entregando
en la propuesta técnica (escrito libre que tenga la informacidn requerida y el cual se podra
modificar en acuerdo a las necesidades de la institucion). “Carta Compromiso de Equipo Médico
gue avale los 5 afios cero meses de fabricacion (a partir 2020)".

En el caso de considerar en la propuesta técnica equipos usados, deberd cumplir con el hecho
de asegurar que estos son funcionales y se encuentran en perfectas condiciones, sin ningun tipo
de averia técnica, ni danos en su estructura fisica tanto externa como interna, que pueda
repercutir en el funcionamiento inadecuado del equipo y por tanto, en la demora para la
prestacion del servicio. Por lo cual, deberd presentar al Administrador del Contrato, un
“Dictamen Técnico” y/o una Orden de Servicio, que dictamine o garantice el buen
funcionamiento de cada equipo médico, su fecha de elaboracién debera estar comprendida
entre el dltimo trimestre de 2020 (Octubre — Noviembre - Diciembre.

La entrega, instalacion y puesta en operacion del equipo médico, asi como del servicio médico
integral, para la realizacién de los procedimientos contenidos en el Catalogo de Procedimientos,
debe realizarse dentro de los 5 (cinco)dias naturales, contados a partir de la emision del fallo, en |la
UMAE, conforme a la distribucién establecida en el ANEXO TIl. “Distribucién de Equipo y
personal del SMI para HERI".

Los licitantes participantes, deberan adjuntar como parte de su propuesta; los anexos técnicos,
folletos, catdlogos, fotografias, imagenes, instructivos y/o manuales del fabricante, asi como
aquellos que presente en su proposicién técnica para ser evaluados, tales como certificados del
fabricante, los cuales deberan corresponder, con la(s) marca(s), modelo(s) y con la descripcién
técnica del licitante de los equipos propuestos asi como de las caracteristicas del servicio
ofertado, o cual debera ser completo y en caso de estar en idioma diferente al espafol deberad
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proporcionar la traduccion simple al espafnol, sin que altere, modifique o distorsione el contenido
y/o alcance del documento traducido, en el entendido de que la traduccién podra contener
Unicamente las paginas, secciones y/o parrafos que soporten lo ofertado (en concordancia a lo
establecido en el numeral 4.2.3 de los Términos y Condiciones).

Los licitantes una vez que sean adjudicados deberan entregar al Jefe de Servicio o Coordinador
Clinico de la Unidad Médica, la descripcion de los equipos médicos que utilizaran para la
prestacién del servicio, asi como el manual del fabricante en idioma espanol, al dia 30 (treinta)
contados al dia siguiente de la emision y notificacion del fallo y antes de la Transferencia de
conocimientos al personal que tendrdn que ser los mismos evaluados y aceptados de su
propuesta técnica.

No se aceptaran propuestas de equipos correspondientes a saldos o remanentes que ostenten
las leyendas “Only Export” ni “Only Investigation”, descontinuados o cuyo uso no se autorice en
el pais de origen, o que cuenten con alertas médicas o de concentraciones por parte de las
Autoridades Sanitarias Mexicanas, Food and Drug Administration FDA y/o la Comunidad
Econdmica Europea CEE, segun corresponda.

La instalacion y puesta a punto de los equipos solicitados para la prestacion del servicio objeto
de esta licitacion, sera estricta responsabilidad del licitante adjudicado, cuya supervisién estara a
cargo del Supervisor de operacidn por parte del proveedor y del Administrador del
Contrato/Auxiliar del administrador del contrato o servidor publico designado (Jefe de
Conservacion o biomédico) por parte del IMSS, los equipos del Licitante adjudicado deberan ser
completamente compatibles entre los equipos, accesorios, y bienes de consumo, ofertados y los
equipos propiedad del Instituto contenidos Anexo T20"” Equipos en propiedad del IMSS para
HERI 2025"

Para lo cual, se deberd firmar lo contenido en el FORMATO T6 “Entrega/Recepcidon de Equipos”
con esto se realizara la entrega recepcidn de los equipos médicos de manera oficial, ya que en
caso de que exista alguna inconsistencia en el equipo y no se encuentre en su plena capacidad
de funcionamiento, se levantara “Acta Informativa” para dar constancia de los motivos y razones
de “No aceptacion” en la entrega-recepciéon, considerdndose como notificado el Proveedor a
partir de ese momento, para lo cual debera subsanar las deficiencias o motivos sehalados del
rechazo del equipo médico en un término maximo de 48 horas, con la finalidad de asegurar la
puesta a punto y el inicio del servicio dentro de los 5 (cinco) dias naturales contados a partir del
dia siguiente de la emisidn del fallo.

4.1 SUPERVISOR DE OPERACION

Serd el responsable por parte del proveedor de que se concluya la instalacién de los equipos hasta
guedar en 6ptimas condiciones de funcionamiento; asi como, de que se encuentre vigente en el
portafolio/catalogo de productos del fabricante y/o no estar descontinuado por el mismo
fabricante y cumplir con las especificaciones técnicas descritas en el ANEXO T2 “Equipo Médico
del SMI para HERI 2025", cuidando que sean compatibles con el Equipo Médico propiedad IMSS
contenido en el Anexo T20 “Equipos en Propiedad del IMSS para HERI 2025".
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Por lo que una vez que se conozca al licitante adjudicado, este debera informar por escrito al
Administrador del Contrato la designacion del SUPERVISOR, a través un escrito libre que tenga
la informacién requerida y el cual se podra modificar de acuerdo a las necesidades de la
institucion “Supervisor y designacion de técnicos en sitio” en congruencia a lo manifestado
durante la evaluacién, (un escrito libre que tenga la informacién requerida y el cual se podra
modificar de acuerdo a las necesidades de la institucién) RELACION DE DOCUMENTOS A
EVALUAR DEL LICITANTE), la presentacion del curriculo y estructura organizacional del licitante,
gue sera al menos un superviso, que debera coordinar la funcionalidad e instalacion de equipos
en la(s) Unidad(es) Médica(s) asignada(s), para que el servicio se preste a entera satisfaccién del
Instituto.

Por su parte se le facilitara al proveedor un espacio fisico preferentemente accesible al area de
quirdéfanos de la Unidad Médica, a titulo gratuito y con electricidad, que podra adecuar y
administrar de tal forma que pueda usarse como almacén y resguardo del equipo e insumos
propiedad del proveedor, con el que proporcionara el SMI para HERI, durante la vigencia del
contrato.

Una vez concluidos los trabajos de la instalacion y puesta en uso de los equipos médicos, el
administrador del contrato y/o el auxiliar del administrador del contrato formalizaran la entrega
recepcion de los equipos conforme al FORMATO T6 “Entrega/Recepcion de Equipos”, debiendo
estar validados por ambas partes, con lo que se oficializa la Entrega recepcién.

Las acciones correspondientes para resolver los problemas identificados en la puesta en
operacioén del servicio, no imputables al licitante adjudicado, debera reportarlo por escrito a mas
tardar al tercer dia natural de tener conocimiento al Administrador del Contrato, adjuntando su
acreditacion, para lo cual el Area Requirente evaluara su procedencia con la finalidad de dar estar
en condiciones de pronunciarse segun corresponda, y recibir el equipo médico cuando las causas
gue generaron el retraso en la recepcién queden resueltas.

4.2 Mejoras Tecnolégicas de Equipo

En caso de que, durante la vigencia del contrato, existan mejoras tecnoldégicas acorde con los
servicios contratados, sin que se incremente el Precio Unitario, el proveedor podra proponer al
Administrador del Contrato donde se prestan los servicios, el cambio o actualizacién de los
equipos y/o los bienes de consumo sefalados; asi como del software de los equipos,
acompanando a la solicitud, los registros sanitarios, FDA o ISO o CCEE o Certificado de Calidad de
buenas Practicas, catalogos, manuales, etc,, de los equipos e insumos que lo requieran para su
evaluacion, validacién y autorizacion por parte del Jefe de Servicio de Hemodinamia y
Radiodiagndstico de la unidad médica; de considerar viable la propuesta por parte del proveedor,
se procederia a realizar el cambio o actualizacién de los equipos y a suministrar los consumibles
Yy en su caso, el software; asi como otorgar la capacitacidén especifica sobre esta tecnologia de
innovacioén al personal del Instituto que lo requiera sin costo adicional, retirando el o los equipos
que fueron sustituidos una vez que se tengan en la Unidad los nuevos (de innovacién) con
actualizacion del FORMATO T6 “Entrega/ Recepcién de equipos” y sin afectar la continuidad de
la prestacién del servicio.

4.3 Del Equipo Médico requerido
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Para la documentacion requerida, deberd considerar las Normas oficiales tanto Mexicanas
como Internacionales o Especificaciéon Técnica que resulte aplicable a los bienes requeridos,
inciso e) numeral 4.24.3 de las Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social (POBALINES).

4.3.1 El licitante debera presentar como parte de su Propuesta Técnica, copia simple de los
registros sanitarios de al menos el 80% de la totalidad del equipo, instrumental y bienes
de consumo basicos y complementarios ofertados, en anverso y reverso, vigentes y su
Ultima actualizacién (refrendo o prérroga segun corresponda) expedidos por la
COFEPRIS, considerando lo sefalado en el Anexo Técnico y Términos y Condiciones, en
congruencia con lo dispuesto por el articulo 376 de la Ley General de Salud y el articulo
82 del Reglamento de Insumos para la Salud.

Asimismo, el licitante deberd presentar en su propuesta técnica en papel membretado
de la licitante, un escrito en el gue manifieste que, en caso de resultar adjudicado se
compromete a entregar a mas tardar a los cinco dias naturales siguientes al acto del fallo
los Registros Sanitarios del 20% correspondiente al 100% del equipo médico,
instrumental, bienes de consumo bdsicos y complementarios ofertados durante el
proceso de licitacidon, dicho escrito deberd estar debidamente firmado por el
representante legal del licitante (o el representante comun en caso de participaciéon
conjunta). Los Registros Sanitarios del porcentaje aqui senalado deberan ser entregados
dentrodelos 5 (cinco) dias naturales contados al dia siguiente de la emision y notificacion
del fallo, a la Jefatura del Departamento de Abastecimiento, en copia simple, mismos
gue cumplirdn con todos y cada uno de los requisitos establecidos en el presente
apartado.

Adicionalmente, del 20% de los Registros sanitarios del equipo, instrumental y bienes de
consumo basico y complementario ofertados restantes, presentard en su Propuesta
técnica en un escrito libre que tenga la informacién requerida y el cual se podra modificar
en acuerdo a las necesidades de la institucidon una relacién de estos.

En caso de que el Registro Sanitario no se encuentre dentro del periodo de vigencia de
5 afos, del equipo médico contenido en el Anexo T2." Equipo médico de SMI para HERI
2025", Anexo T4." Bienes de Consumo de SMI para HERI 2025", Conforme al articulo 376
de la Ley General de Salud, el licitante debera presentar:

a) Copia simple del Registro Sanitario sometido a prérroga.

b) Copia simple del “Comprobante de Tramite de Prérroga” emitido por la COFEPRIS,
donde se identifique plenamente el nimero de Registro Sanitario sometido a
prérroga, O en su caso, Copia simple de la “Constancia de Prérroga” emitida por la
COFEPRIS, donde se identifique plenamente el nimero de Registro Sanitario, asi
como la fecha de vigencia otorgada.

Nota: no son validas “consultas por Internet, capturas de pantalla o cartas dirigidas” a
COFEPRIS sin su respuesta.

En el caso de que algun equipo y/o bienes de consumo (basico o complementario), de
origen Nacional o Internacional, el licitante advierta que no requiere Registro Sanitario,
deberd presentar, Carta de la COFEPRIS que no requiere registro sanitario.
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El no presentar la copia simple del Registro Sanitario vigente o prérroga de este
actualizado o copia simple del comprobante del tramite de prérroga, o la carta de la
COFEPRIS en la que se indique que no requiere registro sanitario de aquellos productos
gue por su naturaleza, caracteristicas propias y uso no se consideran como iNnsuMos
para la salud, se ubicaran en el proceso de contratacién correspondiente como una
causal de desechamiento.

Para cualquiera de los casos indicados, la documentacion que acredite lo solicitado, debera ser
completa y en caso de estar en idioma diferente al espafiol tendra que presentar la traduccién
simple al espanol, en el entendido de que la traduccidén podra contener Unicamente las paginas,
secciones y/o parrafos que soporten sus proposiciones. Asimismo, la documentacién presentada,
debera estar vigentes en el Acto de Presentacion y Apertura de Proposiciones.

4.3.1.1 El licitante deberd presentar como parte de su Propuesta Técnica, copia simple de los
Certificados de Calidad 1SO-13485:2016 en Sistemas de Gestion de Calidad aplicable
para Dispositivos Médicos a nombre del fabricante o copia simple del Certificado FDA
vigente, o el Certificado de Calidad de la Comunidad Economice Europea (CCEE), o
Certificado de Calidad de Buenas Practicas de Manufactura de COFEPRIS, o Ministerio
de Salud de Japdn, vigente en el idioma del pais de origen acompafiado de su
traduccion simple al espafiol de al menos el 80% del equipo médico, instrumental y
bienes de consumo basicos y complementarios del 100% que oferte en su propuesta
técnica, incluyendo en un formato en PDF y Excel editable debidamente referenciados
donde se cite el equipo médico, instrumental y bienes de consumo basicos y
complementarios al que corresponde.

4.3.1.2. Asimismo, el licitante debera presentar en su propuesta técnica en papel membretado
de la licitante, un escrito en el que manifieste que, en caso de resultar adjudicado se
compromete a entregar antes de la firma del contrato los Certificados de Calidad del
20% correspondiente al 100% del equipo médico, instrumental y bienes de consumo
basico y complementario ofertados durante el proceso de licitacidon, dicho escrito
debera estar debidamente firmado por el representante legal del licitante (o el
representante comun en caso de participacion conjunta). Los Certificados de Calidad
del porcentaje aqui sefalado deberdn ser entregados antes de la firma del contrato
respectivo, a la Jefatura del Departamento de Abastecimiento, en copia simple mismos
gue cumplirdn con todos y cada uno de los requisitos establecidos en el presente
apartado.

El no presentar, la copia simple de los documentos correspondientes a los certificados
aqui enunciados de al menos el 80% del 100% de equipo que oferte en su propuesta
técnica; serd causal de desechamiento Carta compromiso del Licitante participante en la
Instalacién de Equipo; se compromete a cumplir cabalmente para la instalacidon del (de
los) equipo(s), para la prestacion correcta y oportuna del servicio en el que resulte
adjudicado, con todos y cada uno de los requerimientos necesarios, contemplando los
espacios fisicos del area donde sera(n) ubicado(s), asi como todas y cada una de las
adecuaciones fisicas que se requieran para la instalaciéon y éptimo funcionamiento del
(de los) equipo(s) ofertado(s), mediante un escrito libre que tenga la informacién
requerida y el cual se podra modificar de acuerdo a las necesidades de la institucion. El
Nno presentar la carta, sera causal de desechamiento.
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El licitante adjudicado debera entregar al Administrador del Contrato, dentro de los 15 dias habiles
posteriores a la entrega e instalacion de los equipos, los archivos electréonicos con los datos
solicitados en un escrito libre que tenga la informaciéon requerida y el cual se podra modificar de
acuerdo a las necesidades de la institucion.

La forma de presentacion de la propuesta de equipos Médicos en electrénico en Compranet y
para pronta referencia, debe de ser presentada en archivos diferenciados, en donde en cada
archivo estaran cada uno de los documentos solicitados en los incisos, debiendo identificar con
el nimero, asignado en el Anexo T2 Equipo Médico del SMI para HERI 2025, seguido del nombre
del equipo que se esté proponiendo. La carpeta que se esté presentando debera resaltar los datos
y especificaciones solicitadas en cada inciso y que pertenecen al equipo que se esté tratando en
cada carpeta.

Ejemplo: Propuesta Técnica/documental, FORMATO T21 “Propuesta Para La Evaluacién Técnico/
Documental”

Nombre de la carpeta: “EQUIPOS” II

Contenido de la subcarpeta:
EJEMPLO:

“2 Poligrafo para estudios de HEMODINAMIA”",

1. Folleto o catélogo o referencia grafica o Manual idioma de origen y su
II traduccion simple al espafiol (Se acepta portada y pagina Donde se

encuentre referenciada la especificacion técnica)

2. Registro Sanitario o Prorroga del registro o DOF (si aplica)

3. FDA o CEE o Buenas Précticas o CALIDAD/ISO

“7 EqQuipo para mapeo tridimensional”.

1. Folleto o catélogo o referencia grafica o Manual idioma de origen y su

traduccion simple al espanol (Se acepta portada y pagina Donde se
II encuentre referenciada la especificacion técnica)

2. Registro Sanitario o Prorroga del registro o DOF (si aplica)

3. FDA o CEE o Buenas Précticas o CALIDAD/ISO

Y de esta manera debe de presentarse tantas carpetas sean necesarias acordes al nUmero de
equipos médicos que se estén proponiendo de acuerdo con el FORMATO T21 “FORMATO
Propuesta para Evaluaciéon Técnico/Documental”.

4.4 Supervisor de operaciéon

Por lo que una vez que se conozca al licitante adjudicado, este debera informar por escrito al
Administrador del Contrato la designacion del SUPERVISOR, a través un escrito libre que tenga
la informacién requerida y el cual se podrd modificar de acuerdo a las necesidades de la
institucién “Supervisor y designacion de técnicos en sitio” en congruencia a lo manifestado
durante la evaluacién, (un escrito libre que tenga la informacién requerida y el cual se podra
modificar de acuerdo a las necesidades de la institucién) RELACION DE DOCUMENTOS A
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EVALUAR DEL LICITANTE), la presentacion del curriculo y estructura organizacional del licitante,
gue sera al menos un supervisor, que debera coordinar la funcionalidad e instalacion de equipos
en la(s) Unidad(es) Médica(s) asignada(s), para que el servicio se preste a entera satisfaccion del
Instituto.

Por su parte se le facilitara al proveedor un espacio fisico preferentemente accesible al area de
hemodinamia de la Unidad Médica, a titulo gratuito y con electricidad, que podra adecuar y
administrar de tal forma que pueda usarse como almacén y resguardo del equipo e insumos
propiedad del proveedor, con el que proporcionara el SMI para HERI, durante la vigencia del
contrato.

Las acciones correspondientes para resolver los problemas identificados en la puesta en
operacidén del servicio, no imputables al licitante adjudicado, debera reportarlo por escrito a mas
tardar al tercer dia natural de tener conocimiento al Administrador del Contrato, adjuntando su
acreditacién, para lo cual el Area Requirente evaluara su procedencia con la finalidad de dar estar
en condiciones de pronunciarse segun corresponda, y recibir el equipo médico cuando las causas
gue generaron el retraso en la recepcidén queden resueltas.

5. PUESTA A PUNTO

El Instituto facilitara al licitante adjudicado, dentro de los 3 (tres) dias posteriores, contados a
partir de la emisiéon del fallo, un espacio fisico accesible al area de Hemodinamica o Radiologia
de la Unidad Médica, a titulo gratuito y con electricidad, que podra adecuar y administrar de tal
forma que pueda usarse como almacény resguardo del equipo, y bienes de consumo propiedad
del proveedor, con el que proporcionara el SMI PARA HERI, durante la prestacion del servicio.

a) Para el funcionamiento éptimo del equipo, se deberan considerar las adecuaciones que se
requieran, sin que afecten la estructura del lugar, sin costo para el Instituto mediante el
FORMATO T31 FORMATO de carta relativo a la obligacién del licitante participante, de
realizar los trabajos necesarios de adecuacioén a las instalaciones de cada unidad médica
gue corresponda, contenido en “FORMATOS"” del SMI para HERI 2025", en correspondencia
al numeral 4.2.11 “Visita a las Instalaciones Institucionales” descrito en los Términos y
Condiciones del SMI para HERI 2025.

b) La instalacidon y puesta a punto de los equipos solicitados para la prestaciéon del servicio
objeto del servicio, sera estricta responsabilidad del licitante adjudicado, cuya supervision
estara a cargo del Supervisor por parte del proveedor, y del Administrador del Contrato, y
cuya verificacion de condiciones 6ptimas de operacion del equipo, que se realizara en
paralelo, estara a cargo del Jefe de Hemodinamica, para lo cual como evidencia firmara
por ambos el FORMATO T6 “Recepcion de Equipos”, contenido en “FORMATOS" del SMI
para HERI, con lo que se oficializa la Entrega-recepcion.

En caso de que el equipo no se encuentre en plena capacidad de funcionamiento se levantara el
Acta Informativa para hacer constancia de los motivos y razones de la no aceptacion y recepcion
del equipo, considerandose como notificado el Proveedor a partir de ese momento, el cual debera
subsanar las deficiencias motivos del rechazo del equipo durante las siguientes 48 horas, con la
finalidad de que se dé inicio cabal a la prestacién del servicio al dia natural 5 (cinco), contados a
partir de la emision del fallo.
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6. BIENES DE CONSUMO DEL SMI PARA HERI 2025

En este apartado se describen los bienes de consumo basicos, descritos y detallados en el anexo
Tly T4, que son aquellos que se utilizan al cien por ciento en los procedimientos del SMI de HERI y
se describen a continuacion:

Debe de considerarse la dotacion para procedimientos de urgencia, asi como aquellos que
por su caracteristica médica no puedan ser programados, mismos que seran previstos de
mutuo acuerdo con los jefes de Servicio para su abasto permanente.

Los licitantes adjudicados deberan presentar todas las marcas y modelos de los bienes de
consumo que utilizan al inicio de la prestacidn del servicio, asi como las especificaciones del
contacto del fabricante o distribuidor de los mismos en un escrito libre que tenga la
informacion requerida y el cual se podrd modificar en acuerdo a las necesidades de la
institucion. Este debera ser entregado a mas tardar 5 (cinco) dias naturales antes a la puesta
a punto, al jefe del servicio que sea designado por parte de la Unidad Médica, con firma de
recepcidon del servidor publico dando total certeza de conocimiento de los bienes que
pueden solicitar.

Las dotaciones subsecuentes de los bienes de consumo basicos se efectuaran en acuerdo a
la programacion de los procedimientos y a coordinaciéon con el jefe del servicio. Se debera
garantizar la disponibilidad de los bienes de consumo bdasicos y complementarios en
condiciones 6ptimas de envase, embalaje a prueba de humedad y de polvo, con el fin de
preservar la esterilidad, calidad y condiciones adecuadas durante el transporte y el
almacenaje y deberan contener en idioma espanol la siguiente informacion:

e Descripcidon completa del bien de consumo (marcay lote)
e Cantidad

e Fecha de fabricacién y caducidad

e Pais de origen del bien de consumo

e Condiciones de almacenamiento

Lo anterior para que los bienes de consumo se entreguen al momento del procedimiento de
Hemodinamia y Radiodiagnéstico Radiologia Intervencionista, deberdan ser nuevos y en
6ptimas condiciones para su uso, de acuerdo con el tipo de procedimiento programado en la
UMAE.

Los bienes de consumo deberdn ser estrictamente compatibles con los equipos médicos
propiedad del IMSS y los equipos contratados en la licitacion consolidada del IMSS.

El Jefe de Servicio o el servidor publico que se designe en sustitucidon de éste, de
Hemodinamia y Radiodiagndstico, verificard la: cantidad, fecha de fabricacion y caducidad,
pais de origen del bien de consumoy condiciones de almacenamiento, asi como la existencia
del inventario o stock de los bienes de consumo, de manera aleatoria por lo menos una vez a
la semana, a fin de garantizar la realizacién de los procedimientos programados en ese mismo
lapso. Esta verificacién de inventario no debera ser considerada para efectos de facturaciény
pago del licitante adjudicado; asi mismo, se debera asegurar un stock de insumos con el que
deban contar las unidades ante una eventualidad de algun procedimiento.
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En el caso de pacientes fuera de programacion, estos deberan ser considerados en el stock,
el cual debera ser calculado en coordinacidon y de mutuo acuerdo con el Jefe de Servicio o el
servidor publico que se designe en sustitucidn de éste, de Hemodinamia y Radiodiagnéstico
el licitante adjudicado, tomando en cuenta la productividad, tendencia e histérico de servicios
integrales en anos previos.

El licitante adjudicado entregara 30 (treinta) minutos antes de cada procedimiento, a través
de su técnico, los bienes de consumo del inventario existente en la Unidad Médica de que se
trate, estériles, completos y requeridos para los procedimientos contratados, conforme al
anexo T4 “Bienes de Consumo de BASICO Y COMPLEMENTARIO™.

Si alguno de los bienes de consumo basico o complementario presentara alguna falla o
defecto, el proveedor deberd sustituirlo de inmediato por otro de iguales caracteristicas y
calidad a las requeridas, sin repercutir en el costo del procedimiento.

El proveedor del servicio estd obligado a proporcionar los bienes de consumo
complementarios, Anexo T4 “Bienes de Consumo BASICO Y COMPLEMENTARIO” del
presente anexo técnico.

Para la documentacioén requerida, debera considerar lo siguiente:

Para la documentaciéon requerida, debera considerar las Normas oficiales tanto mexicanas
como Internacionales o Especificacion Técnica que resulte aplicable a los bienes requeridos,
inciso €) numeral 4.24.3 de las Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social (POBALINES) y anexar lo
siguiente:

El licitante debera presentar como parte de su Propuesta Técnica, copia simple de los
registros sanitarios de al menos el 80% del 100% de los bienes de consumo basicos y
complementarios ofertados, en anverso y reverso, vigentes y su Ultima actualizaciéon
(refrendo o prérroga segun corresponda) expedidos por la COFEPRIS, considerando lo
sefalado en el Anexo Técnico y Términos y Condiciones, en congruencia con lo
dispuesto por el articulo 376 de la Ley General de Salud y el articulo 82 del Reglamento
de Insumos para la Salud.

Asimismo, el licitante debera presentar en su propuesta técnica en papel membretado
de la licitante, un escrito en el que manifieste que, en caso de resultar adjudicado se
compromete a entregar a mas tardar a los cinco dias naturales siguientes al acto del fallo
los Registros Sanitarios del 20% correspondiente al 100% de los bienes de consumo
basicos y complementarios ofertados durante el proceso de licitacién, dicho escrito
deberd estar debidamente firmado por el representante legal del licitante (o el
representante comun en caso de participaciéon conjunta). Los Registros Sanitarios del
porcentaje aqui sehalado deberan ser entregados dentro de los 5 (cinco) dias naturales
contados al dia siguiente de la emision y notificacion del fallo, a la Jefatura del
Departamento de Abastecimiento, en copia simple, mismos que cumplirdn con todos y
cada uno de los requisitos establecidos en el presente apartado.

Adicionalmente, del 20% de los Registros sanitarios de los bienes de consumo basico y
complementario ofertados restantes, presentara en su Propuesta técnica en un escrito
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libre que tenga la informacidon requerida y el cual se podra modificar en acuerdo a las
necesidades de la instituciéon, una relacién de estos.

En caso de que el Registro Sanitario no se encuentre dentro del periodo de vigencia de
5 afios, de los Bienes de Consumo Basico y complementarios”, Conforme al articulo
376 de la Ley General de Salud, el licitante debera presentar:

c) Copiasimple del Registro Sanitario sometido a prérroga.
d) Copia simple del “Comprobante de Tramite de Prérroga” emitido por la

COFEPRIS, donde se identifigue plenamente el nimero de Registro Sanitario
sometido a prérroga, O en su caso, Copia simple de la “Constancia de Prérroga”
emitida por la COFEPRIS, donde se identifique plenamente el nUmero de Registro
Sanitario, asi como la fecha de vigencia otorgada.

Nota: no son vélidas “consultas por Internet, capturas de pantalla o cartas dirigidas” a
COFEPRIS sin su respuesta.

En el caso de que algun bien de consumo o complementario, de origen Nacional o
Internacional, el licitante advierta que no requiere Registro Sanitario, debera presentar,
Carta de la COFEPRIS que no requiere registro sanitario.

El no presentar la copia simple del Registro Sanitario vigente o prérroga del mismo
actualizado o copia simple del comprobante del tramite de prérroga, o la carta de la
COFEPRIS en la que se indique que no requiere registro sanitario de aquellos productos
gue por su naturaleza, caracteristicas propias y uso no se consideran como iNsuMos
para la salud, se ubicaran en el proceso de contratacion correspondiente como una
causal de desechamiento.

Para cualquiera de los casos indicados, la documentacién que acredite lo solicitado,
debera ser completa y, en caso de estar en idioma diferente al espanol tendrd que
presentar la traduccién simple al espanol, en el entendido de que la traduccién podra
contener Unicamente las péaginas, secciones y/o pérrafos que soporten sus
proposiciones. Asimismo, la documentacidn presentada, debera estar vigentes en el
Acto de Presentacion y Apertura de Proposiciones.

Para efectos de evaluacién se requiere presentar el contenido referenciado de los
folletos, catélogos o referencia grafica de los Bienes de Consumo, y en caso de estar en
idioma del pais de origen, debera presentar su traduccién simple al espafiol, aceptando
Unicamente la Portada del documento sustento de la referencia, asi como la pagina
donde se encuentre la especificacion y/o caracteristica técnica solicitada, conforme a lo
establecido en el numeral 4 “Bienes de Consumo Basico y complementario” ",y en
el propuesta técnica en formato libre(presentar FORMATO libre en PDF y Excel o Word
editable).

El licitante debera presentar como parte de su Propuesta Técnica, copia simple de los
Certificados de Calidad 1SO-13485:2016 en Sistemas de Gestion de Calidad aplicable para
Dispositivos Médicos a nombre del fabricante o copia simple del Certificado FDA vigente, o el
Certificado de Calidad de la Comunidad Economice Europea (CCEE), o Certificado de Calidad de
Buenas Practicas de Manufactura de COFEPRIS, o Ministerio de Salud de Japdn, vigente en el
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idioma del pais de origen acompanado de su traduccidn simple al espanol de al menos el 80% de
los bienes de consumo basicos y complementarios del 100% gue oferte en su propuesta técnica,
incluyendo en un formato en PDF y Excel editable debidamente referenciados donde se cite el
equipo médico, instrumental y bienes de consumo bdasicos y complementarios al que
corresponde.

Asimismo, el licitante deberd presentar en su propuesta técnica en papel
membretado de la licitante, un escrito en el gue manifieste que, en caso de resultar
adjudicado se compromete a entregar a mas tardar a los cinco dias naturales
siguientes al acto del fallo los Certificados de Calidad del 20% correspondiente al
100% de los bienes de consumo basico y complementarios ofertados durante el
proceso de licitaciéon, dicho escrito debera estar debidamente firmado por el
representante legal del licitante (o el representante comun en caso de participacion
conjunta). Los Certificados de Calidad del porcentaje aqui sefalado deberan ser
entregados dentro de los 5 (cinco) dias naturales contados al dia siguiente de la
emision del fallo, a la Jefatura del Departamento de Abastecimiento, en copia simple
mismos que cumpliran con todos y cada uno de los requisitos establecidos en el
presente apartado.

El no presentar, la copia simple de los documentos correspondientes a los
certificados aqui enunciados de al menos el 80% del 100% de equipo que oferte en
SuU propuesta técnica; serd causal de desechamiento Carta compromiso del
Licitante participante en la Instalacion de Equipo; se compromete a cumplir
cabalmente para la instalacion del (de los) equipo(s), para la prestacién correcta y
oportuna del servicio en el que resulte adjudicado, con todos y cada uno de los
requerimientos necesarios, contemplando los espacios fisicos del area donde sera(n)
ubicado(s), asi como todas y cada una de las adecuaciones fisicas que se requieran
para la instalacién y o6ptimo funcionamiento del (de los) equipo(s) ofertado(s),
mediante un escrito libre que tenga la informacién requerida y el cual se podra
modificar de acuerdo a las necesidades de la institucién. El no presentar la carta, serd
causal de desechamiento.

Los Bienes de Consumo Complementarios son aquellos insumos que son de uso ocasional o
poco frecuente, deberd ajustarse a los requerimientos establecidos para cada Unidad Médica
con base a los anexos T1y T4 del presente anexo técnico.

Lo anterior para que los bienes de consumo se entreguen al momento del procedimiento,
nuevos y en optimas condiciones para su uso, de acuerdo con el tipo de procedimiento
programado en cada Unidad Médica.

El licitante adjudicado del servicio esta obligado a tener disponible y proporcionar los
diferentes bienes de consumo complementarios necesarios en el momento en el que se lleva
a cabo el procedimiento, sumandose el precio de este insumo al precio unitario del
procedimiento programado, anexo T4 Bienes de Consumo basico y complementario.

El proveedor del servicio estd obligado a proporcionar los bienes de consumo
complementarios, anexo T4 “Bienes de Consumo bdasico y complementario” relacionados
con la cartera de Servicios de cada Unidad Médica
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El licitante adjudicado del servicio esta obligado a tener disponible y proporcionar los diferentes
bienes de consumo complementarios necesarios en el momento en el que se lleva a cabo el
procedimiento, sumandose el importe de este insumo al precio unitario del procedimiento
programado, de acuerdo con el un escrito libre que tenga la informacidén requerida y el cual se
podra modificar en acuerdo a las necesidades de la institucidn, y seran foliados y facturados por
separado.

7. SERVICIO DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO

El licitante adjudicado deberd mantener los equipos médicos en 6ptimas condiciones, asi como
la Transferencia de conocimientos en el manejo de estos, permitiendo a los Hemodinamistas y
Radidlogos intervencionistas, realizar en tiempo y forma los procedimientos del catadlogo del
servicio integral; asi mismo en cumplimiento del numeral 5.2 de la NOM-026-SSA3-2012, para la
“Practica de la Cirugia Mayor Ambulatoria”, en donde las unidades que cuenten con este servicio
deben acatar los lineamientos que a la letra dice: “Todo el equipamiento médico debe estar sujeto
a mantenimiento preventivo y correctivo”.

El licitante deberd considerar y favorecer en su propuesta, lo referente al mantenimiento, con la
finalidad de que en la Unidad Médica en donde se lleve a cabo el servicio cumpla con esta
normatividad, otorgando los siguientes mantenimientos:

7.1 Mantenimiento Preventivo de Equipo Médico

Informara por escrito a los jefes del servicio y de conservacién, en el plazo comprendido a
los 15 (quince) dias naturales posteriores a partir de la emisiéon del fallo el Programa de
Mantenimiento Preventivo de los Equipos Médicos que sugiere el manual fabricante, en
caso de no referirse y asi considerarlo la Convocante, autorizara por medio del
Administrador del contrato, se realicen los ajustes que procedan, la realizacién del
Mantenimiento Preventivo cada 4 (cuatro) meses o antes si lo consideran necesario, con
la finalidad de mantener o alcanzar los criterios de certificacion segun lo marca el Consejo
de Salubridad General (CSG).

Es preciso seflalar que la fecha especifica de mantenimiento no podra rebasar la semana
sefalada y se deberd considerar que puede ser modificado por la frecuencia de los
servicios, por las caracteristicas técnicas y a las necesidades de uso y desgaste de los
equipos, lo cual se hard del conocimiento de la empresa adjudicada a través del
Administrador del Contrato.

El Instituto llevaréd el control a través del FORMATO T3. “Reporte de Mantenimiento
Preventivo”. Dicho mantenimiento debera ser supervisado por el Jefe de Servicio y/o Jefe
de Conservacion de la Unidad Médica, quien remitird el reporte correspondiente al
Administrador del Contrato, una vez avalado mediante su firma autdgrafa. Dejando como
constancia, la colocacidn de etigueta en el equipo que indique la fecha de realizacién del
mantenimiento, la fecha del préximo mantenimiento y el nombre del técnico que lo
realizo.

En caso de haberse determinado la necesidad de sustituir el equipo, objeto de
Mantenimiento Preventivo, esta debe realizarse en un plazo maximo de 48 (cuarenta y
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ocho) horas, contadas a partir de su notificacion al Area de Conservacion de la Unidad
Médica, por parte del proveedor. Para garantizar la continuidad del Servicio Médico
Integral CONTRATADO.

5.2 Mantenimiento Correctivo de Equipo Médico.
El mantenimiento correctivo, se prestara cuando el equipo, presente fallas en alguna de
sus partes, para lo que debera dar atencién a través de los reportes, en que se indicara las

fallas del equipo médico y/o la asistencia técnica, segln proceda.

El licitante debera efectuar las reparaciones necesarias con piezas nuevas y originales.

Cuando el proveedor identifique que se requiera la sustitucién de las mismas por el usoy
desgaste, o bien cuando por el tiempo de vida de las partes del equipo sea recomendable
el cambio, el costo de las refacciones e insumos gue se requieran, para el mantenimiento
correctivo de los equipos, seran por cuenta del PROVEEDOR, en caso de que se determine
la necesidad de substituir los equipos por otros de las mismas especificaciones técnicas,
esto deberd realizarse en un plazo maximo de 48 (cuarenta y ocho) horas para el area
metropolitana, y 72 (setenta y dos) horas, para las areas rurales, contadas a partir de la
notificaciéon del reporte que el Instituto realice via telefénica asi como por correo
electronico donde se asignard un numero de folio correspondiente. Dicho
mantenimiento deberd ser supervisado por el jefe de servicio y/o Jefe de Conservacién de
la unidad médica y avalada mediante firma autdgrafa en el FORMATO T5. “Reporte de
Mantenimiento Correctivo”.

Para aquellos equipos médicos que tengan en un periodo de treinta dias, tres incidencias
correctivas deberan ser sustituidas en un lapso no mayor a 48 (cuarenta y ocho) horas por
otro igual o de mayores caracteristicas, lo cual se harda mediante el un escrito libre que
tenga la informacién requerida y el cual se podra modificar de acuerdo a las necesidades
de la institucion.

Para aquellos equipos médicos que tengan en un periodo de treinta dias, cuatro
incidencias correctivas serd motivo para iniciar el procedimiento de rescisidon de contrato.

Tanto el mantenimiento preventivo como el correctivo del equipo médico propiedad del licitante
deberan ser realizados por cuenta de este mismo, garantizando la funcionalidad de los equipos
médicos y la continuidad del servicio en 6ptimas condiciones.

8. ASISTENCIA TECNICA.

Para la preparacién y puesta en uso de los equipos y bienes de consumo en el procedimiento
hemodinamico:

El licitante adjudicado debera proporcionar la asistencia técnica necesaria, para el uso 6ptimo de
los equipos médicos y bienes de consumo, en las Unidades Médicas del Instituto con Servicio
Médico Integral para Hemodinamia y Radiologia Intervencionista.

El licitante participante debera designar técnicos capacitados en Procedimientos de
Hemodindmica y deberd comprobarlo para su evaluacidén (puntaje), mediante copias de Titulo,
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Cédula profesional, diplomas y/o constancias expedidas por Instituciones publicas y/o privadas,
cursos del fabricante y/o distribuidor centros de Transferencia de conocimientos reconocida y
dedicada a proporcionar servicios de mantenimiento y capacitaciéon en equipo médico, que
acredite el dominio de herramientas en instalacién y operacion de los equipos requeridos en la
Unidad Hospitalaria (detallado en los términos y condiciones), que daran cobertura a los turnos
matutino, vespertino y nocturno, (uno por cada sala y turno de la Unidad) de lunes a domingo,
conforme a la programacion y necesidades de las unidades médicas institucionales, para que una
vez adjudicados asistan logisticamente al personal del Instituto en todos los procedimientos.

Este personal debera registrar en una bitdcora su hora de llegada y salida esta bitacora durante el
turno matutino permanecerd con el jefe de departamento de Hemodinamia, para los turnos
vespertino y nocturno con | coordinador médico en turno de la UMAE, el técnico deberd
permanecer en las salas de Hemodindmica y Radiodiagndstico, segdn corresponda, y estar
disponible de acuerdo a la programaciéon de procedimientos hemodindmicos, sean estos
procedimientos electivos o de urgencias, estos Ultimos si son en el turno nocturno seran atendidas
por el proveedor con guardias o via telefénica conforme a un acuerdo mutuo entre el técnico
asignado por el proveedor y el Jefe de Servicio de Hemodinamica o de Radiodiagndstico segun
corresponda. Dando cobertura a los turnos matutino, vespertino y nocturno, de lunes a domingo,
de 7:30 a 14:00 y de 14:00 a 20:00 hrs. conforme a la programacioén y necesidades de las unidades
médicas institucionales, para que asistan logisticamente al personal del Instituto en todos los
procedimientos, conforme a las actividades de este documento y conforme a la siguiente tabla:

Tabla 8.1:
Numero de
NUmero de salas | técnicos en sitio: | Numero de
UMAE Tipo | NUmero Localidad de hemodinamia 2 matutino +2 | Supervisores
Radiodiagnéstico | vespertino+ 1 |de operacion:
nocturno
UMAE HE 1 o 1 hemodinamiay 1
CMN Mérida HESP ! Mérida Radiodiagndstico. > !

El técnico debera contar con identificacion (gafete), proporcionado por el proveedor y debera
portarlo en lugar visible para su identificaciéon durante su estancia en las Unidades Médicas del
Instituto y conocera a detalle las funciones asignadas por el supervisor designado por el licitante
adjudicado, cumpliendo como minimo con lo siguiente:

El técnico designado por el licitante adjudicado a cada unidad médica realizara exclusivamente
actividades de ASISTENCIA TECNICA al personal de salud y NO DE TIPO ASISTENCIAL AL
PACIENTE.

a. Actividades del técnico para los procedimientos de Hemodinamia y
Radiologia Intervencionista.

> Previo al procedimiento
El TECNICO debera presentarse:
e Turno matutino a las 7:30 a.m.
e Turno vespertino a las 13:30 p.m. En este horario deberd coordinarse con el jefe de
Servicio de Hemodinamia y Radiodiagnéstico para definir el horario.

e Turno nocturno a las 8:00 p.m. se debera coordinar con los jefes de servicio, en caso
de que este horario este considerado en el servicio y Unidad asignada.
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e Debiendo el proveedor designar un TECNICO por cada sala de HEMODINAMIA Y
RADIODIAGNOSTICO.

e Lasurgencias seran atendidas por el proveedor con guardias o telecomunicaciones
conforme a un acuerdo mutuo.

e Debera entregary tener listos 30 (treinta) minutos antes de cada procedimiento, el
equipo, los accesorios, los bienes de consumo, estériles, completos, requeridos y
contratados para cada procedimiento.

> Durante el evento

Observacién activa del 6ptimo funcionamiento de los elementos descritos.

e Asistencia técnica al médico Hemodinamista y Radidlogo intervencionista con
respecto a la provisién de insumos.

> Posterior al evento

e Recolectara los desechos de sus consumibles que se generen durante el
procedimiento y depositarlos en los contenedores seflalados por el Instituto, el
producto final de estos desechos debe de ser manejado por el personal del instituto
de acuerdo con la NOM 087 Manejo de Residuos Peligrosos y Bioldgico Infecciosos.
El Técnico debe verificar la disposicion final de estos desechos. Los mecanismos de
destruccion para aquellos bienes de consumo que asi lo requieran seran los
indicados por el fabricante.

e ElTécnico designado por el licitante sera el responsable del resguardo de equipos,
accesorios y bienes de consumo.

b. Actividades administrativas del técnico para los procedimientos

o El Jefe de servicio permitird el acceso al TECNICO asignhado a la programacion de
procedimientos, para coadyuvar en la elaboracién del plan de suministroy asegurar
el abasto oportuno de los bienes de consumo requeridos.

o Recabar al término de cada procedimiento el nombre, matricula y firma
autoégrafa del médico, que realizd el procedimiento, para el visto bueno del tipo de
procedimiento realizado y los bienes de consumo utilizando un formato libre para
el recabado de bienes de consumo basico y complementarios utilizados.

c. Supervisiéon en operacion

o El licitante adjudicado, a través de su SUPERVISOR, el cual se requiere sea un
personal Capacitado, el cual deberd supervisar la instalacidon y puesta a punto de
los equipos solicitados para la prestacion del servicio objeto de esta licitacion. Asi
mismo supervisard los mantenimientos preventivos y correctivos que se requieran
para garantizar la continuidad de la prestacion del servicio en éptimas condiciones.

d. Apoyo a la operacién

o Para eficiente la prestaciéon del Servicio Médico Integral y facilitar al Instituto su
verificacion durante la prestacién del servicio, el licitante adjudicado:

o Debera permitir, en cualquier momento, al personal del Instituto el acceso para
verificar las condiciones de la prestacion del servicio.

o Debera proporcionar niumero telefénico y correo electrénico a cada una de las
unidades médicas del Instituto para notificar las incidencias generadas en la
prestacion del servicio, con motivo las fallas en el equipo médico, y todo lo que
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compete a los bienes de consumo, asi como de las deficiencias en la asistencia
técnica, otorgando un numero de folio a cada una de las incidencias reportadas
para su seguimiento, mismo que debera consignarse en el Reporte de Incidencias
un escrito libre que tenga la informacién requerida y el cual se podra modificar de
acuerdo a las necesidades de la institucion.

o En caso de existir cambios en el nUmero telefénico y correo electrénico, debera
notificar estos cambios por escrito a la Unidad Médica que afecte el cambio, en un
plazo no mayor a 24 (veinticuatro) horas, debiendo recabar el acuse de recibo
correspondiente, remitiendo de inmediato copia del referido acuse al
Administrador del Contrato.

9. TRANSFERENCIA DEL CONOCIMIENTO.

El licitante adjudicado deberd proporcionar Transferencia de conocimientos al personal del
Instituto para el uso de los equipos médicos y manejo de los insumos en general, previoy durante
la prestacion del servicio.

La transferencia de conocimientos sera coordinada y supervisada por el Jefe de Servicio de
Hemodinamia y Radiodiagnostico y seran los responsables de proporcionar la lista del personal a
capacitar al Administrador del Contrato.

El Administrador del Contrato, proporcionard el dia 15 (quince) natural posterior al fallo la lista del
personal que serd capacitado, considerando que se dara en las instalaciones de las Unidades
Médicas, para que el proveedor con base a esta informacién proceda a elaborar el PROGRAMA DE
TRANSFERENCIA DE CONOCIMIENTOS utilizando contenido en un escrito libre que tenga la
informacion requerida y el cual se podra modificar de acuerdo a las necesidades de la institucion,
gue debera entregar el 10 (diez) dias naturales posterior al fallo al Administrador del Contrato.

El Programa de Transferencia Del Conocimiento, deberd considerar Transferencia de
conocimientos Previa al inicio de los servicios y Continua durante la prestacién del servicio, para
el uso y manejo de los equipos médicos, los accesorios y del adecuado uso de los bienes de
consumo, el cual deberd ser autorizado por el Jefe de Servicio de Hemodinamia y
Radiodiagnéstico, con el Visto Bueno del Director Médico y avalado por el Administrador del
Contrato.

Es preciso seflalar que el Instituto, podra ajustar la lista de participantes, con 5 dias naturales de
anticipacion a la fecha de su realizacién y la fecha podrd modificarse con 15 dias naturales de
anticipacion, conforme a la notificacién que por escrito realice el Jefe de Servicio de Hemodinamia
y/o Radiodiagndstico a través del Administrador del Contrato al proveedor.

Al término de la Transferencia de conocimientos, el proveedor extenderd el documento en
formato libre con las firmas del Instituto y del proveedor.

6. REPORTE MENSUAL DE LA PRODUCTIVIDAD.

El Licitante Adjudicado debera generar un reporte en Excel FORMATO T26 “Control de
Productividad Mensual, Bienes Basicos y Bienes Consumo Complementarios de a CTSMI”,
contenido en “FORMATOS de SMI para HERI" que contenga el Registro de la productividad de los
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procedimientos realizados, los bienes de consumo complementarios utilizados, los bienes de
consumo contratados en cada uno de los procedimientos, mismo que debera entregar a la
Unidad Médica en fisico y en archivo electronico de manera mensual, como sustento de la
productividad realizada en el periodo. Esta informacién deberad ser consistente con los datos
existentes en el Sistema ACCEDER, por lo que sera responsabilidad de Jefe de Servicios Médicos
validar dicha informacion.

El reporte debera contener minimamente la siguiente informacion:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)
10)
1)
12)
13)
14)
15)
16)
17)
18)
19)
20)
21)

22)

23)

Folio Servicio.

Clave Presupuestal de la Unidad Médica.
Localidad.

Fecha de Procedimiento (de/mm/aaaa).
Servicio Integral.

NSS (a diez digitos o posiciones).

Agregado Médico (a ocho digitos o posiciones).
Nombre del paciente.

Primer Apellido Paciente.

Segundo Apellido Paciente.

Fecha de Nacimiento del Paciente (dd/mm/aaaa).

Sexo del Paciente.

Nombre Médico Tratante.

Primer Apellido Médico Tratante.
Segundo Apellido Médico Tratante.
Matricula Médico Tratante.

CLVSI del Procedimiento.

Tipo de procedimiento.

Motivo reprogramacion.

Precio Unitario del Procedimiento.

Por cada Bien de Consumo Requerido del Procedimiento.
a. CLVSI de Bien de Consumo Requerido del Procedimiento.
b. Lote de Bien de Consumo Requerido del Procedimiento.
c. Cantidad de Bien de Consumo Requerido del Procedimiento.

Por cada Bien de Consumo Complementario.

a. CLVSI de Bien de Consumo Complementario.

b. Lote de Bien de Consumo Complementario.

c. Cantidad de Bien de Consumo Complementario.

d. Precio Unitario del Bien de Consumo Complementario.

Incidencia.
a. Fechas (dd/mm/aaaa).
b. Breve descripciéon incidencia.

7. BITACORA DE INCIDENCIAS.

Todos los lunes de cada semana, antes de las 12200 hrs. El proveedor deberd reportar el
seguimiento a las incidencias presentadas por los jefes de servicio, de la semana previa inmediata,
durante la prestacion del servicio en un escrito libre que tenga la informacidén requerida y el cual
se podra modificar de acuerdo a las necesidades de la institucion, en registro fisico “Bitacora de
Incidencias” con fecha, y firmas del Jefe de Servicio y en paralelo enviarlo via correo electrénico
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al Administrador del Contrato. En caso de que el lunes sea dia inhabil, se entregara al siguiente
dia habil.

Muestras para Pruebas: No se solicitan antes de la prestacion del servicio, en el caso que durante
la prestacion del servicio se presente reiterativamente en mas de dos ocasiones una incidencia de
fallo con un Equipo o Bien de consumo basico o complementario, se debera documentar, con el
soporte de lo solicitado en el FORMATO T15 “Reporte de incidencias”, ( marcas, modelo, fecha
de fabricacioén, lotes etc.), Podran ser requeridas piezas o muestras para envio a la Coordinacion
de Control Técnico de Insumos (COCTI) que deberan entregarse dentro del plazo de no mas de
48 horas una vez llenado el Reporte de Incidencias y notificado al proveedor de la(s) fallas, su costo
lo absorberd el proveedor.

Con fundamento en el Articulo 47 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico, el Instituto se reserva el derecho de autentificar los documentos presentados en
cualgquier momento.

(EL LICITANTE HARA PROPIO EL ANEXO TECNICO, mediante su transcripcién en papel membretado de
la empresa y firmado por su representante legal, para su presentaciéon como parte de su propuesta
técnica)

TERMINOS Y CONDICIONES

En cumplimiento a lo dispuesto en el numeral 4.24.4 de las Politicas, Bases y Lineamientos en
materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social
(POBALINES), se establece el presente Anexo Técnico, para la contratacién del Complemento
del Servicio Médico Integral para Hemodinamia y Radiologia Intervencionista, clave CUCOP
33900012, de conformidad con lo siguiente:”

OBJETIVO GENERAL DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

Proveer al Instituto Mexicano del Seguro Social de equipo, bienes de consumo de vanguardia y
de personal técnico, necesario para la realizacién de los procedimientos de intervencionismo
minimamente invasivos por ser de acceso percutdneo vascular para patologia cardiaca,
neurolégica y vascular periférica, considerados por ende soporte de vida contribuye de forma
fundamental al programa de cédigo infarto para salvaguardar la vida del paciente que presenta
un infarto agudo al miocardio.

El “Servicio Médico Integral para Hemodinamia y Radiologia Intervencionista (SMI para HeRi) se
aplica tanto en la fase diagndstica (para precisar y certificar), como en la fase terapéutica (para
resolver y corregir). Los procedimientos de Hemodinamia son imprescindibles para resolver los
problemas de salud de la poblacién cardiépata. Algunas de las patologias en las que se indica
los procedimientos de hemodinamia son: arteriosclerosis, oclusién de vasos por trombos o
émbolos, por estenosis, aneurismas, incluidos los de origen congénito y arritmias.
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1. VIGENCIA DE LA CONTRATACION.

a) Vigencia de la contratacién: Vigencia del fallo al 30 de junio del 2025. Contrato cerrado
para fines de pago por atencién de contingencia fundamentado en articulo 54 fraccién V
de la LAASSP y del articulo 72 fraccidén V bis del RLAASSP.

b) Plazo de la entrega del bien:
Los bienes y servicios ya han sido entregados al instituto.

¢) Inicio para la prestacién del Servicio: Servicio actualmente prestado

d) Tipo De Contratacién: Este servicio se formalizard a través de un contrato cerrado,
aclarando que la entrega - recepcidén de lo establecido en dicho contrato y el pago del
servicio prestado, se realizé en el Area de Tramite de Erogaciones ubicada en la UMAE
conforme al numero de procedimientos establecidos en el Anexo técnico de SMI”

2. LUGARY CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.

a) Los bienes de consumo bdasicos y complementarios se entregaron en el area de
Hemodinamia segun lo dispuesto en el anexo Técnico, numeral 4.

b) Sera responsabilidad del proveedor adjudicado realizar por su cuenta las maniobras de
carga y descarga de los bienes de consumo y sin costo adicional para este.

c) La transportacion y resguardos de los bienes de consumo, se hara por cuenta exclusiva
del proveedor designado para prestar el servicio y sera el responsable del material
quirdrgico desde su transportacion, recepcion, entrega e instalacion de los equipos y
hasta que finalice la prestacidén del servicio en las unidades médicas, sin costo adicional
para el Instituto.

d) Por necesidades de la UMAE (siniestros o reubicacién por emergencia sanitaria) y sin
obligacién adicional para ésta, previo acuerdo de las partes, se podra modificar el lugar
en donde se entreguen los bienes de consumo, dentro de la misma UMAE, durante la
prestacién del servicio, para lo cual deberad también renombrar los “FORMATOS de
consumo en formato libre” con la nueva Unidad destino.

e) Los responsables de la recepcién en el servicio de los bienes de consumo seran: el Jefe
de Divisién de Ingenieria Biomédica, Jefe de Conservacién de la Unidad Médica, Jefe de
Servicio de Cirugia y/o Coordinador Clinico y/o Administrador de la Unidad Médica y/o la
persona que designe el Instituto en la UMAE, en su ausencia.

Es importante sefalar que el licitante debera apegarse a los tiempos y plazos establecidos en el
desarrollo del presente Términos y Condiciones y Anexo Técnico como parte integrante de la
Convocatoria, el cual hara suyo para su presentacién como parte de su Propuesta Técnica.

3. TIPO DE ABASTECIMIENTO.

Se adjudicara el 100% de la totalidad del requerimiento a un solo licitante.

La partida es una UMAE, esta establecido en el anexo Técnico, con la finalidad de que el licitante
tenga una referencia para la elaboracién de la propuesta y de la capacidad que se requiere para
la prestacion del servicio.
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Estos requerimientos contienen los Procedimientos, bienes de consumo badasicos de
caracteristicas especificas dependiendo de las necesidades de la unidad médica que se trate;
asi como los bienes de consumo complementarios que se encuentran enlistados por separado,
tal como se detalla en el Anexo técnico numeral 4. Bienes de Consumo Basico y
complementario”. Por tanto, la documentacién referida en su propuesta solo tendrda que
acreditar los bienes de consumo bdsico y complementario que se requieran segldn los
procedimientos solicitados por la UMAE.

Los licitantes, para la presentacién de sus proposiciones deberan ajustarse estrictamente a los
requisitos y especificaciones previstas en los anexos técnicos contenidos en este documento,
describiendo en forma amplia y detallada las caracteristicas del servicio que se esta ofertando.

La Conciliacién de los procedimientos efectivamente realizados debera ser presentada anexo a
la factura respectiva para el tramite del pago correspondiente.

La Primera dotacién de bienes de consumo corresponderd al consumo estimado por el Jefe de
Servicio de la sala de Hemodinamia y a requerimiento de este, el cual serd de acuerdo a la
programacioén de la Unidad Médica, la cual debera ser a partir del dia natural 3 (tres), contados
a partir del dia siguiente a la emisién del fallo.

Asimismo, el licitante adjudicado debera contar con un inventario de Bienes de Consumo
correspondiente a 7 (siete) dias de consumo maximo de las Unidades contenidas en la partida
adjudicada, a fin de poder atender cualquier eventualidad que se presente durante la vigencia
de la prestacion del servicio.

4. REQUISITOS QUE LOS LICITANTES DEBEN CUMPLIR

Los licitantes, para la presentacidén de sus proposiciones deberan ajustarse estrictamente a los
requisitos y especificaciones previstas en los presentes Términos y Condiciones y en el Anexo
técnico, describiendo en forma amplia y detallada las caracteristicas del servicio que se estan
ofertando, en su propuesta técnica, cumpliendo estrictamente con lo sefialado en el presente
documento, debiendo el licitante garantizar la correcta prestacién del servicio médico integral.

CON FUNDAMENTO EN EL ARTICULOS 36 DE LA LAASSP, EL LICITANTE DEBERA REMITIR A
TRAVES DEL SISTEMA COMPRANET, LA SIGUIENTE DOCUMENTACION:

4.1Documentacion Legal-Administrativa

Los licitantes deberan presentar en papel preferentemente membretado y firmado por su
Representante Legal, Apoderado Legal o persona facultada para ello la documentaciéon legal-
administrativa, misma que deberd estar foliada en cada una de sus fojas de manera consecutiva.

La documentacion legal-administrativa enviada a través de CompraNet podra ser presentada en
FORMATO PDF (utilizar alta resolucién), FORMATO imagen o equivalente. En caso de comprimir
archivos, no deberad depender de otro (s) programa (s) y/o procedimiento (s) para realizar la
apertura de estos, referida en los numerales del 4.1.1 al 4.1.18 de la Convocatoria.

42 Documentacién Técnica
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El licitante participante deberd presentar su propuesta técnica en papel membretado de la
licitante, foliada y firmada por su representante legal o apoderado o por persona facultada
para ello, con la siguiente documentacién:

421 Propuesta técnica. El licitante deberd presentar su propuesta técnica, con una
descripcion amplia y detallada del “Complemento del Servicio Médico Integral para
Hemodinamia y Radiologia Intervencionista” de acuerdo a lo solicitado en el Anexo
Técnico, Términos y Condiciones y demas anexos que forman parte de la presente
contratacién, incluyendo los bienes de consumo basico y complementarios y demas
aspectos requeridos para la contratacién, para lo cual debera transcribir integramente
el Anexo Técnico en formato libre asi como los Términos y Condiciones, manifestando
en esa transcripcion la aceptacién y cumplimiento de esas disposiciones.

4.2.2 Registros Sanitarios. Registros Sanitarios. El licitante debera presentar como parte de
su Propuesta Técnica, copia simple de los registros sanitarios de al menos el 80% de la
totalidad de los bienes de consumo basicos y complementarios ofertados, en anverso
y reverso, vigentes y su Ultima actualizacién (refrendo o prérroga segun corresponda)
expedidos por la COFEPRIS, considerando lo sefialado en el Anexo Técnico y Términos
y Condiciones, en congruencia con lo dispuesto por el articulo 376 de la Ley General
de Salud y el articulo 82 del Reglamento de Insumos para la Salud.

Asimismo, el licitante debera presentar en su propuesta técnica en papel membretado
del licitante, un escrito en el que manifieste que, en caso de resultar adjudicado se
compromete a entregar al Jefe del Departamento de Abastecimiento en copia simple
a mas tardar a los cinco dias naturales siguientes al acto del fallo los Registros Sanitarios
del 20% correspondiente al 100% de los bienes de consumo basicos y complementarios
ofertados que no hubiese entregado durante el proceso de licitaciéon, dicho escrito
deberd estar debidamente firmado por el representante legal del licitante (o el
representante comun en caso de participacién conjunta). Para su aceptaciéon, los
Registros Sanitarios deberdn cumplirdn con todos y cada uno de los requisitos
establecidos para los mismos en la presente convocatoria.

En caso de que el Registro Sanitario presentado por el licitante en el Anexo técnico,
numeral 4 bienes de consumo bdasicos y complementarios., no se encuentre dentro
del periodo de vigencia sefialado en el mismo, conforme al articulo 376 de la Ley
General de Salud, el licitante debera presentar:

e) Copia simple del Registro Sanitario sometido a prérroga.

f) Copia simple del “Comprobante de Tramite de Prérroga” emitido por la
COFEPRIS, donde se identifique plenamente el nUmero de Registro Sanitario
sometido a prérroga, o en su caso, Copia simple de la “Constancia de Prérroga”
emitida por la COFEPRIS, donde se identifique plenamente el nimero de
Registro Sanitario, asi como la fecha de vigencia otorgada.

Nota: no son validas “consultas por Internet, capturas de pantalla o cartas dirigidas” a
COFEPRIS sin su respuesta en los tramites realizados, la cual no acredite la veracidad
del documento.
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En el caso de que algun equipo y/o bienes de consumo (basico o complementario), de
origen Nacional o Internacional, el licitante advierta que no requiere Registro Sanitario,
deberd presentar, Carta de la COFEPRIS que no requiere registro sanitario.

a) Carta dela COFEPRIS en la que se indique que no requiere registro sanitario, o

b) “Listado de insumos para la salud considerados como de bajo riesgo para efectos
de obtencién del registro sanitario, y de aquellos productos que por su naturaleza,
caracteristicas propias y uso no se consideran como insumos para la salud y por ende
no requieren registro sanitario” Diario Oficial de la Federacion (DOF) el 22 de
diciembre del 2014, en el que identifique aquellos que oferte debidamente
referenciado.

El no presentar la copia simple del Registro Sanitario vigente o prérroga de este
actualizado, o copia simple del comprobante del tramite de prérroga, o la carta de la
COFEPRIS en la que se indique que no requiere registro sanitario de aquellos
productos que por su naturaleza, caracteristicas propias y uso no se consideran como
insumos para la salud, se ubicaran en el proceso de contratacién y dependiendo del
resultado de su revisién, podra ser causal de desechamiento.

4.2.3 Folletos, catalogos, fotografias, manuales completos, entre otros, en cuyo caso
deberan aplicar para comprobar y corroborar las especificaciones técnicas requeridas.

Para comprobar y corroborar las especificaciones técnicas y requisitos de los bienes
solicitados en el Anexo técnico, numeral 4 Bienes de Consumo basicos y
complementarios”, deberdn presentarse en idioma espafol y corresponder
exactamente con lo solicitado en cada uno de los requisitos técnicos; en caso de estar
en un idioma diferente al espafiol se deberd proporcionar, por lo menos, una
traduccién simple al espanol, sin que esto altere, modifique o distorsione el contenido
original del documento anteriormente traducido, la traduccién podra contener,
Unicamente, las paginas, secciones y/o parrafos que soporten sus proposiciones
técnicas.

El licitante debera basar su propuesta técnica en los Anexos Técnicos y los Términos y
Condiciones, asi como en el resto de los documentos que formen parte de la presente
convocatoria. Para lo cual, podra sustentar su propuesta apoyandose con folletos,
catalogos, fotografias, imagenes, instructivos y manuales del fabricante, considerando,
a su vez, la descripcién técnica solicitada en la presente convocatoria y, ademas, lo
enunciado y ofertado por el licitante, de acuerdo a la marca, modelo, nUmero de
catalogo y nimero de parte, que sea caracteristico para especificar el bien de que se
trate; es decir, tomando como referencia basica, aunque no exclusiva, la descripcién
técnica que deberd enunciar el licitante en formato libre. Asimismo, en caso de
presentar imagenes o fotografias en las cuales se puedan corroborar las
especificaciones y los requisitos ofertados, se precisa que el licitante debera
referenciar en forma clara, precisa y objetiva, la debida correspondencia que debiera
existir entre la fotografia y el bien presentado como parte de la propuesta técnica,
considerando la marca, modelo, nimero de catdlogo y numero de parte, segdn
corresponda, para indicar alguno de los aspectos importantes en la descripcién
técnica considerada en su propuesta técnica.
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El no presentar Folletos, catalogos, fotografias, manuales con traduccién simple y
correspondencia a lo ofertado, sera causal de desechamiento.

4.2.4 Certificados de calidad.

4.2.41 Copia simple del Certificado de Calidad ISO-9001:2015 en servicios integrales,
a nombre del licitante, vigente, emitido por un organismo de certificacién
acreditado

4.2.4.2 Certificados de calidad. El licitante deberd presentar como parte de su Propuesta
Técnica, copia simple de los Certificados de Calidad 1SO-13485:2016 en
Sistemas de Gestién de Calidad aplicable para Dispositivos Médicos a nombre
del fabricante o copia simple del certificado FDA, o cualquiera del que se trate
del bien producido en el pais de origen, con algun tratado de libre comercio
con México, vigente, en el idioma del pais de origen acompanado de su
traduccién simple al espanol de al menos el 80% del equipo médico,
instrumental y bienes de consumo basicos y complementarios que oferte en
su propuesta técnica., debidamente referenciadas.

El no presentar las certificaciones correspondientes, no serd causal de desechamiento.

425 Normas Oficiales por considerar en la prestacién del servicio.

El Licitante participante presentara un escrito en forma libre en hoja debidamente firmado por su

representante legal, en el que manifieste que dara cumplimiento a las normas aplicables, durante
la prestacion del servicio y una vez adjudicado, tendra la obligacién de dar cumplimiento de las siguientes
Normas Oficiales, que apliquen estrictamente a su actividad, asi como favorecer el cumplimiento por parte de
la Unidad Médica de aquellas Normas que a través del servicio integral se deban cumplir por parte de esta
ultima, siendo estas:

. Norma Oficial Mexicana NOM-045-SSA2-2005, para la Vvigilancia
epidemiolégica, prevencién y control de las infecciones nosocomiales. Para lo
cual se mantendran debidamente limpios y esterilizados los equipos a fin de
evitar contaminaciones. Con fecha publicada en el DOF 20 noviembre 2009.

. Norma Oficial Mexicana NOM-026-SSA3-2012, para la Practica de la Cirugia
Mayor Ambulatoria. Mediante el cumplimiento obligatorio de proporcionar los
Mantenimientos Preventivo y Correctivo a fin de mantener en éptimas
condiciones el Equipo e Instrumental. Con fecha publicada en el DOF de 07
ago. 2012.

o Norma Oficial Mexicana NOM-040-SSA2-2004, en Materia de Informacién en
Salud. Se da cumplimiento al contar con un Sistema que permita registrar los
datos de la informacién y los conocimientos que sirvan de apoyo para
conformar un Sistema de Salud Universal y equitativo de alta calidad y
anticipatorio, descentralizado y participativo que oriente al proceso de
planeacién, gestién de programas; asi como, la toma de decisiones. Con fecha
publicada en el DOF de 28 09 2005 y proyecto de modificacién; PROY-NOM-
035-SSA3-2012, En materia de informacién en salud. Publicado en DOF del
23/08/2012

. Norma Oficial Mexicana NOM-197-SSA1-2000, Infraestructura y Equipamiento
de los hospitales y consultorios de atencién médica especializada. Lo cual se
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observara, en parte, al proporcionar el licitante los equipos para el
equipamiento de los hospitales y asi estar condiciones de cumplir con los
requisitos minimos establecidos de infraestructura para la atencién médica
especializada. Con fecha publicada en el DOF de 24 oct. 2001.

° Norma Oficial Mexicana NOM-087-ECOL-SSA1-2002, Proteccién ambiental -
Salud ambiental - Residuos peligrosos biolégico-infecciosos — Clasificaciéon y
especificaciones de manejo. Con fecha publicada en el DOF de 17 feb. 2003.

. Norma Mexicana NOM-R-025-SCFI-2015 en Igualdad Laboral y No
Discriminacién, Con fecha publicada en el DOF 19 de octubre del 2015.

El no presentar el escrito con el compromiso, sera causal de desechamiento.
4.2.6 Alta del personal propuesto ante el IMSS

Presentar escrito en hoja membretada con formato libre debidamente firmada
por el representante legal del licitante, en el que manifieste que en caso de ser
adjudicado se compromete a entregar, posterior a la emisién y notificacién del
fallo y durante los 10 (diez) dias naturales previos a la firma de contrato, al
administrador del contrato, copia simple de las altas ante el IMSS de todo el
personal incluido en su propuesta técnica, mismo que fue evaluado y que fue
solvente técnicamente y en caso de existir convenio de participacién conjunta,
debidamente acreditado durante el proceso de contratacion, este personal podra
pertenecer a cualesquiera de los licitantes que signan dicho convenio.

En caso de ser personal contratado por honorarios, debera presentar el contrato
de prestacién de servicio que lo vincule directamente con el licitante o los
licitantes en caso de participacién conjunta debidamente acreditada en el proceso
de contratacion.

El drea técnica serd la responsable de notificar al administrador del contrato a mas
tardar diez dias naturales posteriores a la emisién y notificacién del fallo, los
nombres del personal que fue evaluado satisfactoriamente de cada propuesta
técnica, presentada por cada licitante adjudicado.

Presentar escrito en hoja membretada con formato libre debidamente firmada
por el representante legal del licitante, en el que manifieste que en caso de ser
adjudicado se compromete a entregar, posterior a la emisién y notificacién del
fallo y durante los 10 (diez) dias naturales previos a la firma de contrato, al
administrador del contrato, copia simple de las altas ante el IMSS de todo el
personal incluido en su propuesta técnica, mismo que fue evaluado y que fue
solvente técnicamente y en caso de existir convenio de participacién conjunta,
debidamente acreditado durante el proceso de contratacion, este personal podra
pertenecer a cualesquiera de los licitantes que signan dicho convenio.

En caso de ser personal contratado por honorarios, debera presentar el contrato de prestacién
de servicio que lo vincule directamente con el licitante o los licitantes en caso de participacién
conjunta debidamente acreditada en el proceso de contratacion.

El drea técnica serd la responsable de notificar al administrador del contrato a mas tardar diez
dias naturales posteriores a la emisién y notificacion del fallo, los nombres del personal que fue
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evaluado satisfactoriamente de cada propuesta técnica, presentada por cada licitante
adjudicado.

4.2.7 Visita a las Instalaciones Institucionales

El licitante de forma optativa podra visitar las unidades médicas que participen en el
presente servicio integral, a efecto de verificar el lugar y/o espacio que la unidad
médica les asignara para la guarda y custodia de los insumos que se requieren para la
prestacién del servicio; asi mismo, identificara y determinara la pertinencia o no, de
realizar adecuaciones al drea que se le asigne. Se precisa que no llevar a cabo la visita
a las Instalaciones Institucionales, no es motivo de descalificacién y se podra realizar a
partir del dia habil siguiente a la publicacién en CompraNet y hasta un dia habil previo
alaJunta de Aclaracionesy podra acudir a las Unidades Médicas sujetas a la prestacién
del servicio de acuerdo con lo siguiente:

De la visita a Sitio. El instituto, por conducto del Jefe o Encargado del Servicio de
Hemodinamia y Radiologia Intervencionista, proporcionara las facilidades e
informacién correspondiente a los licitantes, con el propdsito de que estos
identifiquen las areas fisicas para la instalacién de los equipos de SMI para HeRi, y
bienes de consumo complementarios, condiciones y necesidades que deben
considerar para la éptima prestacién del servicio, dentro del horario comprendido de
las 09:30 a las 14:00 horas, de lunes a viernes, previa cita concertada

El licitante de forma optativa podra visitar las Unidad Médica de Mérida para el
presente Servicio Médico Integral para Hemodinamia y Radiologia Intervencionista, a
efecto de verificar, el equipo médico en propiedad del Instituto contenido.

428 Curriculum individualizado del personal propuesto. Curriculum individualizado del
técnico en sitio propuesto por el licitante, que cuente con los conocimientos
especializados en Hemodinamia y Radiologia Intervencionista, conocer y saber el
manejo de equipamiento asociado a este servicio; el perfil del técnico deberd ser en la
rama de enfermeria o equivalente técnico en el manejo de aparatos biomédicos, para
acreditar que cuenta con la experiencia necesaria presentando los siguientes
documentos: (con base al articulo 40 fraccién | de RLAASSP), que contenga cuando
menos la siguiente informacién:

a) Nombre, domicilio y ndmero telefénico.

b) Escolaridad de acuerdo con las funciones del personal propuesto establecido
en el Anexo Técnico.

c) Experiencia laboral de cuando menos un afio en proyectos iguales o similares
al de la presente contratacion.

d) Indicar periodos de inicio y término al menos con mes y afo.

e) Identificacion oficial vigente con fotografia y que contenga la firma.

f) Firma autégrafa del titular del curriculum, asi como del representante legal del
licitante.

429 Copia de Cédula y/o Titulo Profesional o técnico del personal propuesto. El licitante
podra presentar el documento que demuestre que todo el personal propuesto para el
cumplimiento del apartado experiencia del personal cumple de acuerdo con su nivel
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profesional, incluir Certificado de Estudios, Carta de Pasante, Titulo o Cédula
Profesional o Técnico o

Copia de la Cédula emitida por la Secretaria de Educacién Publica (SEP) y/o Titulo
Profesional o en su caso constancia de avance del 75% o 100% de créditos (certificar
haber cumplido con el plan de estudios) de las carreras en las areas de enfermeria o
carrera nivel técnico o afin, emitidas por instituciones académicas debidamente
reconocidas por la Secretaria de Educacién Publica.

4215 Participacion de discapacitados o empresas que cuenten con trabajadores con
discapacidad. En su caso, podran manifestar por escrito que la empresa a la que
representa cuenta con trabajadores con discapacidad en una proporciéon del 5%
cuando menos de la totalidad de su planta de empleados, cuya antigUedad no sea
inferior a seis meses, misma que se comprobara con el aviso de alta al Régimen
Obligatorio del Instituto Mexicano del Seguro Social, y una constancia que acredite
gue dichos trabajadores son personas con discapacidad en términos de lo previsto
por la fraccién IX del articulo 2 de la Ley General para la inclusién las Personas con
Discapacidad.

4216 Equidad de Género. En su caso, podran manifestar por escrito que han aplicado
politicas y practicas de igualdad de género, conforme a la certificacién
correspondiente, emitida por las autoridades y organismos facultados para tal efecto,
de conformidad con el Decreto por el que se reforman los articulos 14 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, y 34 de la Ley General
para la Igualdad de Mujeres y Hombres, publicado en el Diario Oficial de la Federacién
el dia 10 de noviembre de 2014.

4217 MIPYMES que produzcan bienes con innovacién tecnolégica. En su caso, deberan
presentar escrito donde manifiesten la clasificacién que guarda la empresa, si es micro,
pequena o mediana, conforme al Acuerdo por el que se establece la estratificacion de
este tipo de empresas publicado en el Diario Oficial de la Federacién el 30 de junio de
2009. El no presentar el escrito de manifiesto de su clasificacién serd causal de
desechamiento.

Si ademads de ser MIPYME cuenta con innovacién tecnolégica, debera incluir copia de
la constancia correspondiente emitida por el Instituto Mexicano de la Propiedad
Industrial (IMPI), misma que no podra tener una vigencia mayor a cinco aflos en su
caso); lo anterior en cumplimiento al articulo 14 segundo parrafo de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios y articulo 3, fraccién lll de la Ley para el
Desarrollo de la Competitividad de la Micro, Pequefia y Mediana Empresa.

4218 Experiencia del licitante. Para acreditar la experiencia que podra ser minima de 1afo
y maxima de 5 afos en Servicios Médicos Integrales, los licitantes participantes
deberdn presentar copia del o los contratos debidamente formalizados con sus
respectivos anexos, celebrados con Instituciones publicas o privadas, en el que
acredite por lo menos un afio de experiencia durante los ultimos 5 (cinco) afios en el
periodo comprendido entre 2019 al 2024 y que se encuentren concluidos a la fecha de
presentacidon y apertura de propuestas), en servicios similares o relacionados al de la
presente contratacién, (pudiendo presentar el niumero de contratos que sean
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necesarios para acreditar la experiencia en aflos) que cumplan con lo establecido en
el parrafo anterior, a efecto de que sean susceptibles de computarse los meses, afos
o fracciones de ano de dichos contratos, para lo cual el Instituto considerard la vigencia
a partir del dia del inicio (Entre el 2020 al 2024 y que se encuentren concluidos a la
fecha de presentacidén y apertura de propuestas) de los servicios.

4219 Especialidad del licitante. El Licitante participante, deberd presentar contratos que
redna caracteristicas del Servicio Médico Integral para Hemodinamia y Radiologia
Intervencionista, debidamente formalizados en el que acredite por lo menos un
contrato y maximo 5 contratos de especialidad durante los ultimos 5 afnos (cinco), en
el periodo comprendido entre el 2020 al 2024 y que se encuentren concluidos a la
fecha de presentacidén y apertura de propuestas.

Nota: Para este rubro Unicamente se tomaran en cuenta contratos que sean de la
misma naturaleza del servicio solicitado SMI para HeRi. (No se tomardn en cuenta
aquellos contratos que incluyan exclusivamente renta de equipo, venta de
consumibles).

4220 Metodologia. Debera presentar el diagrama de flujo para la prestaciéon del servicio, el
cual deberd ser congruente con el plan de trabajo propuesto, misma que al menos
debera incluir:

a) Metodologia y Diagrama de flujo de la instalacién, Transferencia del
conocimiento, puesta a punto e inicio de operacién del (de los) SMI de HeRi
ofertados.

b) Metodologia y Diagrama de flujo de la prestacién de los servicios de los SMI de
HeRi ofertados.

c) Metodologia y Diagrama de funcionamiento de la mesa de ayuda (Incluir

medios de contacto y retroalimentacién para apertura, seguimiento y cierre
de solicitudes de servicio).

d) Metodologia y Diagrama de flujo para contabilidad de procedimientos de
acuerdo con lo solicitado en la presente contratacién.
e) Metodologia y Diagrama de flujo para contabilidad de procedimientos de

acuerdo con lo solicitado en la presente contratacién.

4221 Plan de trabajo propuesto, debera presentarse en formato libre, donde se especifican
los tiempos para la implantacidén del servicio y ser congruente con la metodologia, la
cual al menos debera contener:

l. Nombre del Servicio, Nombre de la empresa, Fecha de elaboracién, Objetivo
General, Objetivos Especificos. Descripciéon amplia y detallada del “Servicio
Médico Integral de Hemodinamia y Radiologia Intervencionista” de acuerdo con
lo solicitado en el Anexo Técnico, Términos y Condiciones y toda aquella
informacién que forma parte de la presente contratacién, incluyendo los
equipos, los bienes de consumo basico y complementario y demas aspectos
requeridos para la contratacion.

1. Estrategias, Lineas de Accién.

M. Diagrama de Gantt con la temporizacién de las diferentes fases del proceso
previas al inicio de la prestacién del servicio (Afinar detalles de la integracién
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técnica del PLAN DE TRABAJO, Entrega del plan de trabajo, Formalizacién del
Contrato, Entrega de Garantia, Entrega por parte de la Unidad Médica del listado
del personal a capacitar, Entrega del Programa de Transferencia del
conocimiento, Transferencia del conocimiento Previa, Entrega ,instalacién y
puesta a punto del equipo, Entrega de Bienes de Consumo bdasicos, Entrega de
Bienes de Consumo Complementarios, Inicio de la prestacién del servicio).

(\VA El Programa de Transferencia del conocimiento sobre los equipos del SMI para
HERI con temario por objetivos, tedrico practico.

V. El Programa de mantenimiento preventivo por equipo, con cronograma en
concordancia con recomendaciones del manual del fabricante.

VI. Calendario de desinstalacién de equipamiento del SMI para HERI (al concluir su
contrato).
Nota: Plan de Trabajo propuesto podra incluir mejoras relacionadas con el
aspecto técnico, recurso humano y/o tecnoldégico, entre otros; que mejoren la
operacién para la prestacién del servicio.
El no presentarlo, no serd causal de desechamiento, serad evaluado como “0”"

puntaje.

4222 Presentar el Curriculum empresarial y estructura organizacional del Licitante
participante que refleje la experiencia de al menos 1 (un) aflo en servicios iguales o
similares al de la presente contratacién conforme a lo siguiente: El organigrama
deberd considerar a todo el personal propuesto, requeridos; técnicos en sitio,
supervisor en la operacién, deberadn considerar los niveles de organizacién hacia arriba
y abajo, incluyendo correos electrénicos de contacto y niUmeros de contacto en oficina
y/o celular, el cual debera coincidir por lo menos con la metodologia y plan de trabajo
solicitado anteriormente.

a) ElOrganigrama del participante debera incluir al personal indicado en el rubro
"Capacidad del licitante", asi como los niveles de organizacién hacia arriba,
incluyendo correos electrénicos de contacto y nimeros de contacto en oficina
y/o celular.

b) Diagrama de funcionamiento y matriz de escalamiento de los reportes
recibidos o realizados por el personal técnico o especializado en sitio (al menos
en 4 niveles (Operacidn, supervisidén, gerencia y direccién).

c) Diagrama de funcionamiento y matriz de escalamiento de la mesa de ayuda
(al menos en 4 niveles (Operacién, supervision, gerencia y direccién).

d) El licitante deberad presentar certificados de gestién como empresa ISO-
9001:2015 o 1SO-13485:2016 Servicios Integrales, como parte de su Propuesta
Técnica, que en el caso de participaciones conjuntas al menos una de las
empresas debera estar certificada.

Nota: El licitante que, en caso de resultar adjudicado, se obliga a mantener al equipo
de trabajo asignado al proyecto y que en caso de que alguin miembro del equipo por
caso fortuito o fuerza mayor deje de laborar debera sustituir de inmediato al integrante
con otra persona del mismo perfil.
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4223 Cumplimiento de contratos. Con la finalidad de que el licitante participante acredite
haber prestado los servicios de manera satisfactoria y que estos estén relacionados a
los solicitados en la presente Contratacién, referidos en los rubros: Numeral 2, incisos:
a) Experiencia del licitante y b) Especialidad del Licitante participante; debera
presentar minimo un documento o maximo 5 documentos.

Para el caso de Dependencias y/o instituciones publicas debera presentar:

a) Fianzas Canceladas. - Se debera acreditar mediante escrito emitido por la
afianzadora, en el que se indique que las fianzas que amparan los contratos
presentados se encuentran canceladas, pudiendo presentar en un sélo escrito
varias fianzas o:

b) Escrito de Liberacién de Fianzas. - Se deberd acreditar mediante escrito
emitido por la Contratante, en el que conste la liberacién de la garantia de
cumplimiento correspondiente o, la manifestaciéon expresa de la contratante
sobre el cumplimiento total de los contratos presentados o:

Para el caso de Instituciones privadas y/o personas morales debera presentar:

1. Copia legible de las facturas que cubran la totalidad de los servicios prestados
y la Remisién del servicio correspondiente.

2. Las facturas, ademas de cumplir con todos los requisitos fiscales, deberan
contener los datos que identifiquen el servicio, como son la fecha, el monto, el
cliente, debidamente validada la CFDI ante el portal del SAT en la siguiente
liga: https://verificacfdi.facturaelectronica.sat.gob y vigentes en el portal del
SAT.

3. Copia de al menos una Carta de satisfaccién de clientes o de cumplimiento
debidamente firmada por el representante legal, vinculada con una(s)
factura(s) que corresponda del Servicio prestado, de la cual debera presentar a
su vez copia simple.

Nota: La carta(s) de satisfaccion de clientes y/o cancelacién(s) de garantia de
cumplimiento y/o factura(s) o remisién(s) presentada (s), podra(n) corresponder a los
contratos presentados en el rubro de “Experiencia y Especialidad del licitante”.

5. CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

Durante la prestacién del “Servicio Médico Integral de Procedimientos de
Hemodinamia y Radiologia Intervencionista” (SMI para HeRi) deberan de considerarse
y ajustarse a los siguientes términos:

5.1 Cobro:
En el caso de llevarse a cabo, en el mismo evento, mas de un procedimiento de
catalogo, se cobrara sélo el de mayor costo, siempre y cuando compartan los mismos
Bienes De Consumo Basico (BCB) para el abordaje y por separado los Bienes de
Consumo Complementarios (BCC) qgue se hayan utilizado.

En el caso de Unidades con servicio pediatrico, se cobrara la clave que se haya utilizado
segun constitucion del paciente (peso y talla), no necesariamente por edad, pudiendo
aplicar a claves de adulto y pediatricas.
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Si durante la prestaciéon del servicio, el médico le solicita al personal técnico del
proveedor un bien de consumo complementarioy el proveedor no dispone del mismo,
tendra que sustituirlo por otro que cumpla con la misma funcién y calidad, y si el bien
de consumo complementario sustituto tiene mayor costo, se debera facturar con el
costo del bien inicialmente solicitado. Esto debera registrarse en la hoja de consumo
respectiva y estar firmado por el médico y el personal técnico de la empresa, al finalizar
dicho procedimiento.

5.2 Modificaciones al contrato:

De conformidad con lo establecido en la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico y su Reglamento, el Instituto podra celebrar por escrito
convenio modificatorio al contrato dentro de la vigencia de este.

5.21 Reasignacién de ndmero y tipo de procedimientos:

La determinacién del numero y tipo de procedimientos asignados en el anexo técnico,
numeral 4 Bienes de consumo basico y complementarios” es de tipo enunciativo, sin
embargo, no es limitativo, de tal manera que la UMAE, siempre que se respete el
presupuesto asignado, podran realizar los siguientes cambios*:

a) Para el caso de que las unidades médicas que por causas de: infraestructura,
cambio de adscripcién del personal y/o cambios en la demanda de atencidén
médica del derechohabiente, podra realizar cambios en el tipo y nUmero de
procedimientos mediante una redistribucién de procedimientos en la misma
unidad médica, asi como, asighacién de requerimientos entre las unidades
médicas de una misma OOAD/UMAE.

b) En el caso de unidades nuevas o que se encuentran préximas a su apertura,
gue cuenten con asignacidén de presupuesto y por tanto de requerimientos, y
por causas adversas no se encuentren habilitadas en el momento del inicio
del Servicio Médico Integral, estos procedimientos y presupuesto se podran
reasignar a unidades médicas de la misma OOAD.
*Para tal efecto deberan elaborar una minuta de acuerdos firmada y rubricada por
todas las partes involucradas proveedor y servidores publicos del instituto
(administrador y auxiliar de contrato de las sedes), debiendo enviar copia de
conocimiento de la minuta a la Coordinacién de Planeacidn de Servicios Médicos de
Apoyo.

53 Sustitucién de bienes de consumo.

Si durante la prestaciéon del servicio, el médico le solicita al personal técnico del
proveedor un bien de consumo complementarioy el proveedor no dispone del mismo,
tendra que substituirlo por otro que cumpla con la misma funcién y si el bien de
consumo complementario substituto tiene mayor costo, se debera facturar con el
costo del bien inicialmente solicitado. Esto deberd registrarse en la hoja de consumo
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respectiva y estar firmado por el médico y el personal técnico de la empresa, al finalizar
dicho procedimiento.

Si el equipo médico y bienes de consumo con los que el proveedor proporciona el
servicio no cumplen con la funcionalidad solicitada, en el transcurso del contrato, éstos
deberan ser sustituidos, previa notificacién y verificacién por las partes (administrador
del contrato y licitante adjudicado).

En el caso que este bien persista con defecto en la funcionalidad, deberad cambiarse
por otro que cumpla con las especificaciones técnicas solicitadas y deberd presentar
la documentacién correspondiente a los registros sanitarios. Este procedimiento se
realizara dentro de los 5 (cinco) dias habiles a la notificacién.

El proveedor debera proporcionar un nidmero telefénico, asi como correo electrénico
a cada una de las unidades médicas institucionales para que registren los reportes de
fallas en los equipos médicos y del abasto de bienes de consumo y de los bienes de
consumo complementarios; asi como el reporte de la falla en la asistencia técnica para
dar atencién a las unidades médicas donde presta sus servicios. En caso de existir
cambios en el numero telefénico y correo electrénico, éstos seran notificados por
escrito a dichos jefes en un plazo no mayor a 24 (veinticuatro) horas.

6. INFORMACION DE LOS CONTENIDOS Y REQUERIMIENTOS.

Como parte del servicio el licitante adjudicado deberda informar a la Unidades Médicas asignadas
el contenido de su servicio especifico, al area operativa: Hemodinamistas y Radiologia
Intervencionista, cuales bienes de consumo, tanto basicos como complementarios tienen
asignados, debiendo tener evidencia de esta informacién y en apego al anexo técnico, numeral
4 “bienes de consumo basicos y complementarios” inmediato a la emisién del fallo.

Cabe resaltar que mientras no se cumpla con las condiciones de la prestacién del servicio
establecidas en el presente documento, el Instituto no dard por aceptado el servicio. Las
condiciones contenidas en el presente documento y en las proposiciones presentadas por los
licitantes NO PODRAN SER NEGOCIADAS.

7. TERMINACION DEL CONTRATO.

El Administrador del Contrato de la UMAE, serda el responsable de notificar al Proveedor de la
fecha de terminacién de contrato y la del retiro de los equipos de su propiedad, con 15 (quince)
dias naturales de anticipacién, procediendo a supervisar que no se dafen las instalaciones del
Instituto, sin comprometer la continuidad del servicio, reportando lo correspondiente al
Administrador de Contrato. La devolucién de las instalaciones por parte del Proveedor se hara
constar en el Acta que levantara el Administrador del contrato.
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8. NIVELES DE SERVICIO.

El licitante adjudicado, durante la vigencia del contrato, deberd cumplir el servicio descrito y
ofertado

9. UNIDAD DE MEDIDA.

La unidad de medida se refiere a los Procedimientos de Hemodinamia o Radiologia
Intervencionista efectivamente realizados; las cantidades determinadas por Unidad Médica se
desglosan en el anexo técnico, numeral 4 Bienes basicos y complementarios”.

10. PENAS CONVENCIONALES Y/O DEDUCCIONES.
10.1 Penas convencionales.

Se aplicara una pena convencional por cada dia natural de atraso en el inicio de las fechas
pactadas de entrega o de la prestacién de los servicios, las que no excederan del monto de la
garantia de cumplimiento del contrato, y seran determinadas en funcién de los bienes o
servicios no entregados o prestados oportunamente en cada uno de los supuestos siguientes:
Por cada dia natural de atraso, por el servicio no prestado oportunamente.
El Administrador del Contrato serd el responsable de calcular, aplicar y notificar al proveedor, las
penas convencionales. La pena convencional se calculara por el Administrador del Contrato,
auxilidndose por el Jefe de Servicio o Coordinador Clinico y Administrador de la Unidad Médica,
quienes documentaron la incidencia o incumplimiento por cada dia.
Férmula:
Pca = %d x nda x vspa.

Dénde:

%d=porcentaje determinado en la convocatoria, invitacién, cotizacién, contrato o pedido por
cada dia de atraso en el inicio de la prestacién del servicio.

Pca = pena convencional aplicable.

numero de dias de atraso.

nda
vspa = valor de los servicios prestados con atraso, sin IVA.

La penalizacién se calculara a partir del dia siguiente en que concluya el plazo establecido para
el cumplimiento del concepto del servicio a sancionar, que deben realizarse previo al inicio de
operacidon. En ningun caso se debera de autorizar el pago de los servicios sino se ha determinado,
calculado y notificado al proveedor las penas convencionales aplicadas en términos de lo
dispuesto en el contrato, asi como su registro y validaciéon en el sistema PREI millenium.
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10.2 Deducciones.

En el procedimiento para la aplicacién de las deducciones, el Administrador del Contrato sera
responsable de notificar, calcular y aplicar la deduccién por concepto u obligacién, nivel de
servicio y unidad de medida, o bien el servidor publico en el que éste delegue la facultad, debera
establecer el limite maximo que se aplicara por concepto de deduccién de pagos a partir del
cual se podran cancelar la o las facturas objeto del incumplimiento parcial o deficiente, en todos
los casos se debera determinar la causa por la cual el licitante adjudicado es acreedor a una
deductiva basada en la tabla de deducciones.

Que sera por la parte incumplida parcial o deficientemente del bien o del servicio conforme a la
Ley en la materia y su Reglamento, y en consideracién al criterio de proporcionalidad
correspondiente.

*Las deducciones al pago de bienes o servicios previstos en el articulo 53 Bis de la Ley seran
determinadas en funcién de los bienes entregados o servicios prestados de manera parcial o
deficiente. Dichas deducciones deberan calcularse hasta la fecha en que materialmente se
cumpla la obligacién y sin que cada concepto de deducciones exceda a la parte proporcional de
la garantia de cumplimiento que le corresponda del monto total del contrato. Art. 97 primer
parrafo del RLAASSP.

Los montos por deducir se deberan aplicar en la factura que el proveedor presente para su cobro,
inmediatamente después de que el Area requirente tenga cuantificada la deduccién
correspondiente. Art. 97 segundo parrafo del RLAASSP.

1. GARANTIA DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS.

Se exceptUa entrega de garantia de cumplimiento por tratarse de razones fundadas con
fundamento en el parrafo segundo del articulo 69 de la LAASSP.

12. CONDICIONES Y FORMA DE PAGO DEL SERVICIO.

La forma de pago serd por SERVICIO DEVENGADO, conforme a lo establecido en la LEY y la cual
se detalla en la Convocatoria y el numeral 4.24.4 incisos k) de las Politicas, Bases Y Lineamientos
en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro
Social.

El licitante adjudicado debera presentar posterior a la fecha del corte de los servicios, la factura
electrénica y el reporte de procedimientos aprobados por el Jefe del Servicio de Hemodinamia,
en el periodo, presentando un resumen Excel del Layout del mes, para el visto bueno del Director
Administrativo, a mas tardar cinco dias habiles posteriores a la fecha de entrega de la factura
electrénica misma, que debera referir los procedimientos aprobados que se encuentran
sefalados en el reporte, del cual se le hara de su conocimiento al Administrador del Contrato.

El pago se realizard en moneda nacional, mediante transferencia electrénica de fondos, a los 20
(veinte) dias naturales posteriores a la entrega por parte del proveedor en el Area de Tramite de
Erogaciones ubicada en la UMAE seguln corresponde en un horario de 9:00 a 14:00hrs de la
factura electrénica que reuna los requisitos fiscales respectivos indicando nimero de proveedor,
numero de contrato, nimero de fianza, denominacién social de la afianzadora asi como el
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reporte de los procedimientos aprobados en el periodo. Ambos documentos deberan estar
previamente autorizados por el administrador del contrato.

La factura electrénica “CFDI” deberd contener los requisitos establecidos en el articulo 29-A del
Cddigo Fiscal de la Federacioén.

El licitante adjudicado para efecto de pago debera presentar su factura con al menos los
siguientes datos del Instituto:

¢ Nombre.

e R.F.C

e Domicilio.

¢ Numero de instrumento juridico.

¢ NuUmero de Proveedor.

¢ Numero de procedimiento de contratacién.
¢ NuUmero de la fianza

¢ Denominacioén social de la afianzadora.

El Area de Tramite de Erogaciones, sera el responsable de devolver al proveedor la factura
electrénica o del documento de que se trate, dentro de los tres dias habiles siguientes al de su
recepcién, comunicandole los errores o deficiencias detectadas.

En caso de que el proveedor presente su factura electrénica con errores o deficiencias, el plazo
de pago se ajustard en términos del articulo 90 del Reglamento de la LAASSP, sera
responsabilidad del proveedor subsanarlas y presentarla nuevamente.

Para el caso de la devolucién de documentacién presentada para tramite de pago, adicional a lo
establecido en el articulo 90 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico, se debe observar la politica 4.9 de dicho procedimiento:

4.9 “La documentacién presentada para trdmite de pago”, deberd ser glosada dentro de
las 48 horas siguientes a su recepcion y en caso de presentar inconsistencias en cdlculos y
otros requisitos legales, fiscales e institucionales atribuibles al proveedor, se elaborarad el
Pagina 5 de 49 Clave: 6130-003-002 “FORMATO de devoluciéon” clave 6130-009-002 (anexo
3), se eliminarad el “Contra-recibo” clave 6130-009-001 (anexo 1) del “Sistema PREI Millenium”
y se incluird automdticamente en el portal de Internet del Instituto Mexicano del Seguro
Social. El  proveedor podrda consultar esta informacion en la liga:
https://201.144.108.83:8443/Pagos_Prov/faces/index.xhtml., la cual permanecerd publicada
hasta la fecha de vencimiento que tenia programada el “Contra-recibo” clave 6130-009-
001 (anexo 1).”

Asimismo, el Instituto podra aceptar del proveedor que tenga cuentas liquidas y exigibles a su
cargo, que éstas se apliquen por concepto de cuotas obrero-patronales, conforme a lo previsto
en el articulo 40 B, de la Ley del Seguro Social.
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“EL PROVEEDOR" podra optar por cobrar a través de factoraje o descuento electrénico conforme
al Programa de Cadenas Productivas de Nacional Financiera, S.N.C,, Institucién de Banca de
Desarrollo con el IMSS.”

“Para que “EL PROVEEDOR", pueda celebrar contrato de cesién de derechos de cobro, debera
notificarlo por escrito a “EL INSTITUTO", con un minimo de 5 (cinco) dias naturales anteriores a
la fecha de pago programada. El Administrador del Contrato, o en su caso, Titular del Area
Requirente, deberd entregar los documentos sustantivos de dicha cesién al Departamento de
Finanzas, conforme al “Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacién de documentos
presentados para tradmite de pago y la constitucién, modificacién, cancelacién, operacién y
control de fondos fijos”.

El pago de la prestacién del servicio quedara condicionado proporcionalmente al pago que el
proveedor deba efectuar por concepto de penas convencionales y en su caso deducciones.

13. MECANISMOS DE COMPROBACION.

El Instituto realizara el pago de la prestacidn del Servicio Médico Integral de Procedimientos de
Hemodinamia (SMI de HeRi), en acuerdo al Reporte mensual layout que proporcionara el jefe
del servicio. Derivados de los reportes firmados por los hemodinamistas que realizan los
procedimientos y avalados mediante la firma del Jefe de Hemodinamia segun el caso, a mas
tardar el Ultimo dia habil del mes y también deben estar firmados por el Administrador del
Contrato, asi como por el representante legal del licitante adjudicado y por el personal
administrativo de la UMAE.

Original y copia de la factura que relna los requisitos fiscales respectivos, en la que se indique el
servicio prestado, reporte mensual de procedimientos realizados por el proveedor, debidamente
conciliado por la unidad médica, numero de proveedor, nimero de contrato, niUmero de fianza
y denominacion social de la afianzadora, misma que debera ser entregada en la Divisién de
Cardiologia de la UMAE.

14. VERIFICACION, SEGUIMIENTO, CONTROL Y ACEPTACION DEL SERVICIO.

La verificaciéon del servicio se llevara a cabo por los siguientes personajes: Jefe de Servicio de
Hemodinamia y por el Jefe de Conservacién/Biomédico,

El Administrador del Contrato una vez desighado por escrito como lo dispone el numeral 4.24.6
de las POBALINES, podra auxiliarse para el debido cumplimiento de sus obligaciones, con otros
servidores publicos cuando las condiciones contractuales lo requieran, en ese caso, dichos
auxiliares deberan ser designados por escrito, y serdn corresponsables de las actividades que se
les asignen y de mantener informado al Administrador del Contrato con la periodicidad y forma
gue se les indique.

15. OBLIGACIONES DEL LICITANTE ADJUDICADO A LA CONCLUSION DEL CONTRATO.

Dentro de su proposicion el licitante deberd considerar que, en caso de resultar adjudicado en
la presente licitacion, al término del contrato deberd coordinar la logistica de entrega de
instalaciones y el retiro del equipo con el nuevo proveedor, a fin de realizar una transicién que

2624

-/ Felipe Carrillo
PUERTO




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

GOBIERNO DE ‘;ﬂ UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
-

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
M E x I C O “IGNACIO GARCIA TELLEZ"
I M$ Departamento de Abastecimiento

Oficina de Adquisiciones

permita que el Instituto cuente de manera ininterrumpida con estos servicios. Al término de la
vigencia del contrato, el licitante adjudicado se obliga a retirar los equipos que son de su
propiedad, sin danar las instalaciones del Instituto, previo acuerdo y en corresponsabilidad con
las autoridades de la unidad médica correspondiente (Administrador y Auxiliares de contratos),
asumiendo a su cargo los gastos que se generen por este concepto, dejando constancia de lo
anterior mediante acta-entrega de las instalaciones a entera satisfaccién del Instituto.

La devolucién de las instalaciones por parte del Proveedor se hard constar en el Acta que
levantara el Administrador del contrato.

16. EVALUACION DE LAS PROPOSICIONES:

Con fundamento en el articulo 54 fraccién V de la LAASSP el contrato se llevard a cabo a través
de un proceso de adjudicacién directa en virtud de la necesidad expedita de la prestacién del
servicio y respaldada mediante la carta compromiso de sostenimiento de costos y condiciones,
asi como por tratarse de caso fortuito.

El Departamento de Abastecimiento realizara el analisis detallado de las ofertas técnicas bajo
los siguientes criterios:

l. Los licitantes deberdn cumplir con la documentacién solicitada, ya que se verificara
documentalmente que se incluya la informacién, documentos y requisitos
solicitados en la propuesta técnica de esta Convocatoria, la cual deberd contener una
descripcidon ampliay detallada del servicio ofertado con sus especificaciones técnico-
médicas. En caso de que no se presenten los documentos conforme a lo solicitado o
no sean los requeridos, la proposicién sera desechada.

. Los criterios que se aplicardn para evaluar las proposiciones se basardn en la
informacién documental presentada por los licitantes observando para ello, lo
previsto en los articulos 47 y 48 de la LAASSP y del 53 de su reglamento.

I1l.  Se verificara la descripcién técnica del servicio ofertado por el licitante, la cual debera
ser legible, amplia y detallada incluyendo los equipos y los bienes de consumo tanto
basicos como complementarios que sean ofertados, conforme a lo solicitado en el
Anexo Técnico, numeral 4.

V. Se verificara la correspondencia entre la descripcidn técnica del licitante, marcas,
modelos y/o fabricantes indicados en la propuesta técnica en formato libre y los
catalogos presentados.

V. La evaluacién de la documentacién legal y administrativa se realizard por la
Coordinacién de Adquisiciéon y Contratacién de Bienes y Servicios.

VI. No serdn objeto de evaluacién, las condiciones establecidas por la convocante que
tengan como propésito facilitar la presentacién de las proposiciones y agilizar los
actos de la licitacién, asi como cualquier otro requisito cuyo incumplimiento, por si
mismo, no afecte la solvencia de las proposiciones.
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VIL. La evaluacién de la documentacién técnica se realizard por el personal del
Departamento de Abastecimiento y la Jefatura de Departamento de Hemodinamia
de la UMAE.

17. FIRMA DE ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD.

El licitante adjudicado se compromete con el Instituto a firmar un acuerdo de confidencialidad,
EN FORMATO LIBRE QUE INCLUYA LO SIGUIENTE: “Acuerdo de Confidencialidad”, en el cual se
establece que en ningun momento y bajo ninguna circunstancia podra hacer uso de la
informacién puesta a su disposicién o generada durante y posterior a la realizacién de la
validacién de la productividad, para un fin distinto al establecido en su objeto y en el presente
documento, sujetdndose a las responsabilidades econdmicas, penales y de cualquier otra indole
a instancia del Instituto, que deriven del incumplimiento de este acuerdo.

18. SEGUIMIENTO Y CONTROL DE LA PRODUCTIVIDAD

Para garantizar el seguimiento y evaluaciéon adecuados, se debera enviar el FORMATO DE
LAYOUT de los Bienes Basicos y Bienes de Consumo Complementarios, validado por la UMAE al
correo david.roldan@imss.gob.mx y argimiro.cordova@imss.gob.mx donde se registraran los
procedimientos realizados a los pacientes, con todos los datos necesarios para la identificaciéon
y vigencia de derechos, asi mismo la informacién correspondiente a la prestacién del propio
servicio como: numero de contrato, fecha del procedimiento realizado al paciente, precio
unitario, importe total, importe con IVA, nombre y matricula del médico que autorizo, etc.

El sistema de informacién disefiado para el propdsito en mencién, lo que permitird a todas las
areas involucradas el registro del uso los procedimientos de HeRi realizados a cada paciente por
cada unidad médica de los diferentes niveles de atencidén, enlazar el sistema de abasto
institucional (SAI) con la informacién para el alta de servicios y articulacién con el sistema de
planeacidén de recursos institucionales (PREI); esto con el fin de registrar el pasivo devengado,
seguimiento de su documentacién y pago, asi mismo esta documentacién permitird a las areas
usuarias de la informacién y fiscalizadores acceder a la informacidén detallada en la que estan
sustentados los registros contables y presupuestales de los procedimientos de HeRi. Ademas, la
informacidén del sistema de informacién de HeRi debe estar en posesién Unica y exclusivamente
del Instituto.

El proceso de seguimiento y control de los procedimientos de HeRIl se muestra en los diagramas
de flujo contenido en anexo técnico numeral 10 “Reporte mensual de la productividad”.
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19. SERVIDORES PUBLICOS RESPONSABLES DE ADMINISTRAR EL CUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO.

Administrador de| Auxiliar del Administrador del Contrato*
Contrato

UMAE

Jefe de divisién de e Jefe de Servicio de Hemodinamia
cardiologia

* Son los servidores publicos sugeridos, sin embargo, de acuerdo con las POBALINES en su
numeral 5.3.15, el Administrador del Contrato podrd auxiliarse para el debido cumplimiento de
sus obligaciones, con otros servidores publicos cuando las condiciones contractuales lo
requieran, en ese caso, dichos auxiliares deberdn ser designados por escrito, y serdn
corresponsables de las actividades que se les asignen y de mantener informado al
Administrador del Contrato con la periodicidad y forma que se les indique.

Con fundamento en el Articulo 47 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Pubilico, el Instituto se reserva el derecho de autentificar los documentos presentados en
cualquier momento.

2624

Felipe Carrillo
PUERT




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

GOBIERNO DE ‘;ﬂ UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD
-

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES DEL CENTRO MEDICO NACIONAL
M E x I C O “IGNACIO GARCIA TELLEZ"
I M$ Departamento de Abastecimiento

Oficina de Adquisiciones

ANEXO NUMERO 2 (DOS)

| PROPOSICION ECONOMICA |

| (UTILIZAR PREFERENTEMENTE PAPEL MEMBRETADO DE LA EMPRESA) |

FECHA DE ELABORACION
FECHA DE VIGENCIA DE LA COTIZACION

FECHA:

NOMBRE DEL LICITANTE

R.F.C.

DOMICILIO

TELEFONO FAX CORREO NUMERO DE PROVEEDOR IMSS

ELECTRONICO

LOS SERVICIOS PROPUESTOS, SE APEGAN A LA DESCRIPCION Y CONDICIONES SOLICITADAS POR EL IMSS Y QUE SE INDICAN
EN EL ANEXO NUMERO 1 (UNO) DE ESTA PETICION DE OFERTAS No. IM-011-2024 PROPUESTOS PARA LA UNIDAD: MEDICA DE
ALTA ESPECIALIDAD EN YUCATAN.

NSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO

CONFORME A LAS BASES DE LA PETICION DE OFERTAS N° IM-011-2024, PARA LA ADJUDICACION DEL CONTRATO RELATIVO
A LA CONTRATACION DEL SERVICIO MEDICO SUBROGADO DE ESTUDIOS DE LABORATORIO DE HEMATOLOGIA PARA EL
EJERCICIO 2025 DESCRITOS EN EL ANEXO NUMERO 1 (UNO) QUE A CONTINUACION PRESENTAMOS A USTED NUESTRA
PROPOSICION ECONOMICA, MISMA QUE CUBRE EL SERVICIO CON LAS ESPECIFICACIONES SOLICITADAS EN LA PRESENTE
PETICION DE OFERTAS:

PARTIDA PRECIO UNITARIO | LV.A. PRECIO IMPORTE TOTAL | IMPORTE TOTAL
PAQUETE Y/0 :3;:22‘13 ESTUDIOS | ESTUDIOS | 6rERTADO ANTES (sI UNITARIO CON MiINIMO CON MAXIMO CON
RENGLON —_— — DE LV.A. APLICA) | LV.A. INCLUIDO | LV.A.INCLUIDO | LV.A.INCLUIDO
TOTAL

EXPRESAR EN LETRA EL PRECIO TOTAL DE LA PROPUESTA Y QUE LOS PRECIOS OFERTADOS SERAN
FIJOS DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO

NOMBRE Y FIRMA DEL LICITANTE.

NOTA: El presente formato de propuesta econdémica, lo debera firmar, escanear y adjuntar a su propuesta
electrdnica, en la inteligencia de que, en caso de existir diferencias entre la proposicion impresa (escaneada) y la
electrénica, se estara a lo propuesto en forma impresa, asi mismo se solicita ademas del archivo escaneado,
adjuntar el archivo en formato Excel (formato modificable) para agilizar el evento de apertura de proposiciones.
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GORJERNO DX
MEXICO

Direccién de Prestaciones Médicas

Unidad de Planeacién e Innovacién en Salud

Coordinacidn de Planeacién de Servicios Médicos de Apoyo
Coardinacién Técnica de Servicios Médicos Indirectos
Mérida Yucatdn, a 5 de mayo del 2025

ANEXO T1 REQUERIMIENTO DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA HEMODINAMICA Y RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA 2025

1 UMAE HE 1 CMN Mérida 33010112153 £0.01.001 Procedimiento de cateterismo diagndstico adulto femoral. 13
2 UMAE HE 1 CMN Mérida 33010112153 £0.01.002 Procedimiento de cateterismo diagndstico pediatrico. 1
E] UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.003 Procedimiento de cateterismo cardiaco diagnstico por técnica radial (adulto o pedidtrico). 32
4 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.004 Procedimiento de ACTP {angioplastia) con baldn. 26
5 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.005 Procedimiento de angioplastia periférica. 2
6 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.015 Procedimiento de valvuloplastia mitral 1
7 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011€2153 60.01.029 Procedimiento de cateterismo diagndstico periférico. 2
B UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.043 PrDcEdi"ll?ﬂlﬂ para la :nibca:nin E!rcutérle;l de vilvula adrtica baldn expandible. 3
i6n de resii le, generador de resincro/DAl, electrodo de fijacién activa para estimulacion atrial
9 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 S.C.CB. dere:ha. dos introductores pell away” , electrodo fijacién activa con una o doble bobina de desfibrilacian, electrodo para esitmulacion de seno 4
coronario con equipo completo para su colacacisn.
7
i i Dad. i i 3
1 UMAEHE 1 CMN Mérida 3301011€2153 5001806 Balén coronario con medicamento (paclitaxe! o sirolimus) diversas medidas de 2.0 a 4.0 mm de didmetro y longitudes desde 12, 15, 20y 30 mm de 2
longitud.
2 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011€2153 60.01.807 Baldn coronario con aterotomos, Indicado para reestenasis o lesiones calcificadas. Didmetros de 2.00 a 4.00 Longitudes de 6, 10 y 15 mm, 1
3 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011€2153 60.01.808 Baldn de contra pulsacién de 30, 40 o 50 cc. Incluye equipo 1
. Catéter baldn para dilatacion periférica, longitud del cateter de 135 cm, sistema 0.035, diametros de 3,4, 5,6, 7, v 8mm con longitudes de 20, 30, 40,
.01.814
4 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011€2153 60. 1 50, 80, 100, 120, 150, 180 y 200 mm ¥
5 UMAE HE 1 EMN Mérida 3301011C2153 60.01.816 Balones de angioplastia coronaria de alta presion No complaciente. 22
[ UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 £0.01.818 Banda de compresion radial 4
7 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 50.01.819 Bolsa estéril para tubo de fluoroscopio. 127
8 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.822 Camisa & Introductor Transeptal 14
2 ~ - - T 3 -
3 UMAE HEL CMB Méiida I50i011Ca154 60.01827 ;l‘ﬂ::::ic:nmpntan deflectable, calibre 7 fr, rigidez de la punta firme, distancia entre los electrodos de 2/10/2, numera de electrados 20, longitud 12
B Catéter para angiografia y arteriografia por técnica percutdnea. De politetrafluoretileno, Curva Pigtail punta recta 6 angulado a 145 grados. 8 angulada
UL v 3
i UMAEREITMNMANS | A30101C31%8 FIONRS 155 grados. Longitud de 1004 110 em callbre 4 6 5 & GFr. !
11 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011€2153 60.01836 Catéter gula coronario teflonado 6 semihidrofilico & hidrofilico S 6667 u B r. 17
Cateter de tomografia de coherencia optica intravascular (OCT) para vasos de 2.0 a 3.5 mm de diametro, didmetro exterior de! cateter de 2,58 f (0,86
mm, 0,034 pulgadas). el catéter de imagen con una lengitud de funcionamiento de 1350 mm. 3 marcadores radiopacos- el catéter de d:aqndsuco por
12 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.839 Imagen es compatible con una gula metdlica de 0,014" (0,356 mm) recorrido retractil en modo y manual; dad de de 1
Imagen axial; capacidad de conversion de la vista de recorrido virtual 3d, modo de ramificacién; modo de imagen axial en la vista de ramificacion 3d;
vista tipa carina 3d para ver la rama lateral
13 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.840 Catéter para dilatacion de arteria mn’:naﬂa. con |1u-bn de alta presion, de 1.20 a 4.0 mm de didmetro por B 3 30 mm de longitud, 1306 143 6 150 cm 2
de largo, con sistema montado en gula "over the wire™.
Caléter para Bt de do intr rio de arreglo de fase de 40 mhz, transductor rotacional, resolucidn axial de 43 micrones,, sistema
.01, =
i | ASEEERESCHREES ) s £0,03.34% manorall de 15 mm de distancia, compatibilidad con catéter gui B(2.064") 3
35 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.859 Colchan térmico para paciente neonato, lactante y pedidtrico. (No requiere referenciacion). 1
16 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 -60.01.861 Electrodo parche neutro con dos dreas y lipiz de electrocirugla 4
17 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.862 [« manual estéril para sistema de inyeccién de solucién salina y medio de contraste con flujo variable. 33
18 UMAE HE 1 CMN Mérida T I Te £0.01.863 Gula periférica especializada, compatible con sistema 0.014", con transmisién de torgue 1:1 con hipo tubo de nitinol disefada para excelente 2
navegabilidad. longitud de 300 cm. punta recta y angulada
s 5 3 035 r
19 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011€2153 60.01.864 Cuerda guia especial para implante de valvula aortica de aito sopoarte de didmetro de 0.035"/083mm y longitud de 260cm 6 300 cm con curva 5
prefromada de 30 mm
i i : om 035 long - : r
1 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.865 Cuerda a.\j a con recubrimiento de politetrafluoretileno, con punta en "J" de 3 mm en la curva, 0.035"longitud opcional de 150 ¥ 260 cm. Estérily 12
21 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.870 Di ivo de i ica peri uye sonda y consola), o balon periférico para litotrisia ultrasdnica, incluye ¢l uso de la consola. 2
2 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011€2153 60.01.876 Electrodo marcapaso con globa distal, 11
] UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011€2153 60.01.881 Extensidn coaxial de catéter guia coronario calibre 6, 7 y 8 r 9
24 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011€2153 60.01.883 Extensién de presion da 15¢m o extension de presion de 15 o 25cm. 26
25 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.885 Extractor de trombos intracoronario. 1
26 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011€2153 60.01.894 Guia de presion i ica para medicion de FFR 1
ial 5 i i | i
e UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 £0.01.888 Introductor de catéter arterial o venoso, Por técnica percutdnea femoral, longitud opcional de 106 11 ¢ 16 6 25 cm calibre, Dentra del rango de 12
calibres 4,5,6 .7 y BFr.
Introductor de catéter arterial por técnica radial con recubrimiento hidrofilico, langitud opcional de 10 6 16 & 25 cm calibre, 4, 5, 6 y 7 Fr, Con guia
.01.901
i UNIAR HELEMN Minida 330100102353 8o vascular 0.021 ¢ 0.032" con recubrimiento opcional hidrofilico, teflonado o seminidrofilico. 7
29 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.503 introductor largo deflectable 71 cm. a
30 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011€2153 60.01.509 Jeringa para sistemna de inyeccion de medio de contraste por flujo variable. ar
31 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011€2153 60.01,910 Jeringa con Mandmetro insufiador de plastico, con capacidad de presiones de 1 hasta 26 6 30 atm. 2
32 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011€2153 60.01.911 Kit de Catéter Swan Ganz incluye: Intreducter y catéter para medicidn de presién por termo dilucidn. 5
1 UMAE HE 1 CMN Mérida 280304142158 £0.01.913 K!l para administracidn de solucién saﬂrfa y medio de contraste por flujo variable: Incluye 1 Manifold, tubo de solucidn salina y una jeringa de mano, ¢ a7
Kit con jeringa de 150 ml, tubo de solucidn salina y contraste.
Medio de contraste hidrosoluble no idnice en concentracién de 350 mg yodo/mi iabitridel, cada ml. contiene 767.8 mg de iobitridel, no genérico,
34 UMAE HE 1 CMN Mérida 330101102153 60.01.921 frasco con 100 mi, (070.581.0158] 133
15 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.923 Microcatéter _:nmnarle disefiado con un tapered coil que se extiende hasta menos de 1 mm de [a punta distal, estructura metdlica flaxible, transmision 6
de torgue mejorade
Prétesis endovascular coranaria de cromo - platine (pter), con revestimlento de conformacin de un portador polimérico (PGLA) bioabsorbible en una
o proporcidn de farmaco pliomero 45:55 w/w con aproximadamente 1 micrograma de everalimus por milimetro cuadrado de superficie total del stent. y
MN Mérid: 60.01.944
= RGHESERT ARt SROLOLECASS farmaco everolimus, montado sobre balén de bajo perfil. longitud de trabajo del catéter de 144 cm, que proporcionan al stent mayor flexibilidad y e
fuerza radial. didmetros de 2.25, 2.5, 2.75, 3.0, 3.5 y 4.0 mm y longltudes de 32, 38 y 48 mm.
37 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.948 Kit de angiopoastia que incluye Ilave en forma de Y, insertor y rotor de guia 14
3B UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 Set de micro puncidn. 13
39 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 Cuerda guia hidrofilica calibre 0.035", longitud de 260 cm, punta angulada a7
a0 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011€2153 Stent cubierto de PTFE 6 ePTFE para uso coronario. 1
41 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 Transductor de presién compatible con ei poligrafo. 51
: Catéter para dilatacidn de arteria coronaria, con globo semicomplaciente, desde 1.0¢ 1.25, 2, 2.5, 3.0 y 4.0 mm de didmetro y longitudes desde 8 6 10
42 UMAEHELCVN Mérida | 33010112153 60.01.978 612, 15,20y 30 mm, y de 130 8 150cm de largo, sistema de régido intercamblo. a2
Al i it i il ich
pry UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 50.01.985 re:‘r:hne gula para angloplastia coronaria para lesiones tortuosas, punta con revestimiento hidrofilico, una bobina interna de acero inoxidable, punta 104
i T —— 30ICAICI1 0.01.1046 :nlan periférico con medi (Paclitaxel o siroli Diversas medidas de 4.0 a 7 mm de didmetro, presentar 40, 60, 80, 100, 120, 150 y 200 mm &
e longitud.
Balones periféricos sisterna 0.035" para tratar arterias grandes de 14, 15, 16, 18,20, 22 y 25 mm y longitudes de 40 mm para introductores entre el
45 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 60.01.1047 rango de 8 a 12 Fr. ¥ Balanes periféricos sistema 0.035" para tratar arterlas grandes didmetros de 14, 15, 16, 18y 20 mm ¥ longitudes de 60 mm para 13
introductores entre el rango de 8a 11 Fr.
. Catéter de aterectemia rotacional trasluminal percutdnea, de ‘agudas o crénicas, di didmetros y longitudes con gula incluida de roto
46 HMAEHET CMN Marida BEACES b ablacion de 0.009" v avanzador con oliva _girataria de di didgmetros. 4
47 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 S.CCB. Médico especialista cardio pediatra intervenclonista 1
48 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011€2153 S.CCB. Médico especialista cardidlogo electro fisidlogo 5




Estilete de cierre con punta para extraccion de cables de marcapasos, langitud total de 140 em, longitud activa de 70 em. heche de acero inoxidable,

4 Méri .C.C.8,
a4 UMAEHE 1 CMN Mérida Boleucns SLe8 disponible en un dnico tamafle compatible con las dimensiones del didmetro interno de muchos cables y catéteres con lumen central B
i 3 ] , hech iquel- Harir i , funici
0 UMAE HE 1 CMN Mérids 3301011C2153 S.CCH. Extensor de cables para utrll:mn de nbl.es de marcapaso. longitud total 70 cm, hecho en niquel-cromo con un callarin de acere inoxidable. funciona 2
como una extensidn que se fija con el equipo de vainas dilatadoras
Equipo de vainas dilatadaras mecdnicas para extraccion de eables de marcapasos constituldas por dos vainas, la vaina interior esti compuesta de
51 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 s.cca. material nylon 12 can una punta de acero inoxidable serie 300, la vaina telescdpica exterior estd hecha de teflén radiopaco, Ia longitud actlva es de 2
13,6 cm. disponibleen9y 11 fr,
Equipo de vainas dilatadoras mecanicas para extraccidn de cahles de marcapasos constituidas por dos vainas, la vaina interior estd compuesta de una
52 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 5CCH combinacién de material de nylon 12 pebax, una punta de acera inoxidable serie 300, la vaina telescopica exteriorestd hecha de teflén radiopaco. la 2
longitud activa es de 406 ¢. disponibles en 7,9, 11y 13 fr. Ir-evn-7.0, Ir-evn-9.0, Ir-evn-11.0, Ir-evn-13.0
53 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 5.CCB. Extensor de espiral. dispositive que dilata el extreme libre de un cable para permitir la Introduccidn de un estilete de retencidn o recto 1
54 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 5.C.CB. Dispositivo que corta la terminal del conector de un cable de marcapssos para poder dar entrada al estilete de cierre al lumen del cable 3
55 UMAE HE 1 EMN Mérida 1301011€2153 S.CCB, Alambres de mandril metélico con manija que pasan hacia el cable del marcapasos para medir su longitud v asegurar el acceso a la punta 2
56 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011€2153 S.C.CB. Dispositive de agarre suave que sostiene los cables sin deformar los espirales de los conductores 2
56 UMAE HE 1 CMN Mérida 33010112153 S.C.CB, Esplral de compresign que se adjunta al estilete y el cable para darle mas soporte 3
56 UMAE HE 1 CMN Mérida 3301011C2153 5CCB. Dispasitivo ociusor femoral a base de sutura 17
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ANEX| HE

Sensores multiples de proteccién: sensor de columna de aire, sensor de contraste en la
botella.
Parametros de flujo, volumen, tiempo de ascenso y presién maximos regulables y

definidos por el usuario.

2.1

2.2

2.3 Administracién del flujo variable de contraste a través de controlador manual estéril.

3.1 Amplitud de EGC ajustable y ganancia automaticos.
3.2 Volumen individual ajustable del indicador sonoro de QRS.
3.3 Bateria de ion-litio de larga duracidn.
3.4 Monitorizacién mediante electrodos de desfibrilacion.
3.5 Monitorizacion de ECG con 3 y 5 puntas.
3.6 ECG 12 derivaciones.
3.7 Desfibrilacion manual.
3.8 Cardioversion sincronizada.
3.9 Marcapasos no invasivo.

3.10. |Peso: 6kga 8Kg

3.11. |Consumibles:

3,11.1 |Palas externas. Adulto y pediatricas.

3,11.2 |Palas internas.

3.11.3 |Cables para electrodos de desfibrilador.

3.11.4 |Parches con cables para desfibrilador.

3.11.5 [Cables de ECG.

3.11.6 |Sensoresy cables de Spo2.

3.11.7 |Papel térmico.

3,11.8 |Gel conductor.

3,12, |Alimentacion:

3.12.1 |Entrada: en un rango de 100-240v o 50/60hz
3.12.2 |Salida: 200 Joules

NOMBRE FIRMA Y CARGO DE QUIEN VALIDA: Dr David Roldan Morales - Jefe de Divisidn de Cardiologia Fecha 10 de noviembre de 2024
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4.1  |Pantalla plana LCD o TFT color de 16.5 pulgadas o mayor de alta resolucién
4.2 Brazo articulado para diversas posiciones.

4.3 Bandeja para transductores.

4.4 Unidad dvd-rw/cd-rw integrada.

4.5 Dos pantallas tactiles graficas interactivas.

4.6 Panel de control completamente ajustable,

4.7 Espacio para periféricos.

4.8 Ruedas giratorias de cuatro posiciones.

4.10  |Frenoy blogueo de giro.

4.11 |Ecocardiografia de adultos.

4,12 |Ecocardiografia pediatrica.

Vasculares (aplicaciones periféricas, cerebrovasculares, Doppler transcraneal temporal y
orbital, y vasculares abdominales).

4.14 _ |Ecocardiografia transesofagica (adultos y pediatrica).

4.15 _ |Ecocardiografia con contraste (deteccidn de ovi, im bajo e im alto).

4.16  |Ecocardiografia epicardica.

4.17  |Eco 3d en tiempo real.

4.13

Conectividad DICOM con Interfase de red Ethernet 100/1000 base. Interfase DICOM 3.0
4.18  |con la siguiente clase de servicio habilitadas para su uso irrestricto:Storage Service
Class,Query/Retrieve,Print Management, Media Storage,Worklist.

Transductor transesofégicas multiplanar con rango de 2 a 3 MHz 0 menora 7 MHZ o

a4 mayor. Adulto y pediatrico.

4.20 Sectorial, vectorial o arreglo en fase con el rango de 3Mhz o menor a 8 Mhz o mayar, con
frecuencias arménicas, para aplicacién cardiolégica pediatrica.

421 Sectorial, vectorial o arreglo en fase con el rango de 2Mhz o menor a 4 Mhz o mayor, con

frecuencias armonicas,para aplicacion cardioldgica adulto.

4.22  |Modos tridimensionales en tiempo real

4.23  |Modo M simulténeo.

4.24  |Modo doppler color y power angio.

4.25 |Imagenes armdnicas tisulares por técnica de inversion de pulsos.

Imagenes armonicas tisulares con mltiples frecuencias con tecnologia de pulso invertido
y armanico codificados.

4.27 |Modo de imagenes panoramicas.

4.28 Doppler color continuo y pulsado.

Con modo adaptativo en tiempo real que analice el contenido de la imagen y elimine el
ruido y aumente la definicién de los bordes de tejido.

4.30 Rango dindmico del sistema de 180 db 0 mayor.

431 |Sistema digital con 30,000 canales o mayor

Con memoria de imagen cuadro por cuadro en tiempo real y modo duplex o de 800
cuadros o mas cuadros de imagenes hidimensionales o en color.,

Programa completo de reportes y célculos
Certificado de cali 01:2000 0 ISO

2008 o ISO 13485 o TUV

2.1 Equipo rodable,

Memoria RAM (random access memory), almacena como minimo 25 casos de pacientes
5.2 en disco duro o medios digitales, pantalla plana de cristal liquido de 19 pulgadas, auto
reconocimiento de catéter, auto zoom ajustando la frecuencia del catéter

NOMBRE FIRMA Y CARGO DE QUIEN VALIDA: Dr David Rolddn Morales - Jefe de Divisidn de Cardiologia Fecha 10 de noviembre de 2024
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La estacién de trabajo interfaz para usuario que controla el sistema y puede instalarse de
manera movil (en un carrito) o fija.

6.2

Ordenador personal con CPU (2) quad core, graficos pci express, y grabador de DVD/cd.

6.3

Memoria principal de 4gbh. O mayor

6.4

Disco duro de 1tb.

6.5

Teclado (USB) y ratén (USB, 6ptico con ruedita de desplazamiento).

6.6

Convertidor multimedia de fibra dptica con cable de fibra dptica.

6.7

Amplificador.

6.8

Alimentacién:

6.8.1

100, 110/120, 220/240 v-50/60 Hz.

6.9

Accesorios:

6.9.1

Impresora a color.

Microprocesador con monitoreo continuo de impedancia y temperatura. Se usa con los
catéteres de ablacién cardiaca .

7.2

Controles de corte automético. Monitoreo de impedancia en tiempo real

Contador de tiempo para cada aplicacion de radiofrecuencia.

Bomba de irrigacién para ablacién, con flujo de 0.6ml min 1-60ml por minutopor segundo

9.1

Limite de presién de 100 a 300psi o menor. ____

Sistema de imagen intravascular por medio de tomografia de coherencia optica esta

compuesto por un carro (computadora integrada, motor éptico etc.)

9.2

Monitor; unidad de conexién de catéter (piu) que cuenta con boton de pausa, boston de
activacion y calibracion, boton de vista directa, indicador de fuente de luz e indicador de
cateter

93

Interfaz de calibracion basica, interfaz de revision de registro; interfaz de puntaje de
calcificacion; escaneo de imagen oct en tiempo real; configuracion de contraste

9.4

Imagen por retraccién en 3 modos (modo de retraccién de bajo contraste con longitud de
retraccion de 40 mm y capacidad de 200 cuadros,

9.5

Modo de retraccién hd con longitud de retraccion de 55 mm y capacidad de 550 cuadros

9.6

Modo de retraccion de escaneo previo con longitud de retraccion de 80 mm y capacidad

9.7

Activacion automatica y manual; visualizacion de imagen axial

9.8

Capacidad de conversion a vista de recorrido virtual 3d, modo de ramificacién

9.9

Modo de imagen axial en la vista de ramificacion 3d;

9.10.

Vfista tipo carina 3d para ver la rama lateral

9.11

Control de la vista de navegacion con el modo de visualizacion: tejido + lumenm lumen
solo

9.12

Vision de Solo stent cuando se expande; resultados de calculo automatico

9.13

Calculo automatico de ffr

9.14

Capacidad de captura de imagen

111

Grabado en dvd o usb
Equipo computarizado para el registro y analisis de la activida

con las siguientes caracteristicas, seleccionables de acuerdo a las necesidades de las
unidades médicas:

11.2

Estacién de trabajo.

11.3

Servidor CPU con software y licencias para Windows.

11.4

Controlador para enviar sefial a monitores esclavos de revision y tiempo real.

115

Capacidad para almacenar los estudios en los siguientes formatos: DVD, cd rom, USB, y/o
disco duro.

116

Monitores planos de led por lo menos 21", 2 para tiempo real y 2 para anilisis y

medicion.
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11.7

Despliegue de hasta 40 canales intracavitarios en tiempo real y revisién mas
electrocardiogramas de superficie (12 canales).

11.8

Filtros para bloqueo de la interferencia por radiofrecuencia disponibles en cualquier
canal.

11.8

Filtros para interferencia de 50 y 60 Hz disponibles en cualquier canal intracavitario.

11.10

Amplificador de sefial con consola.

11.11

Cuatro mediciones de presidn invasiva.

11.12

Conector para interfase con estimulador cardiaco.

11.13

Dos canales para estimulacion.

11.14

Teclado y 2 mouse electrénicos.

11.15

Generador de reportes automatico con las mediciones realizadas,

11.16

Accesorios:

11.16.1

Impresora laser.

11.16.2

Cable para interfase de la impresora.

11.16.3

Transformador de voltaje.

11.16.4

Cables de electrocardiograma de acuerdo al American Heart Association.

11.16.5

13.1

Cables de interfase con radiofrecuencia y cables para transductores de presion.

Dimensiones de 60 mm x 115 mm x 20 mm.

13.2

Reconocimiento de interferencia: secuencia de entrada >283.

13:3

14.1

1571

Funcionamiento asincrénico.

Equipo de guia de presion para célculo de Flujo de Reserva Fraccional e iFR para guia
calibre 0.014 con transductor de presién integrado.

Electrocoagulador quirtrgico modular para hemostasia y corte, por medio de alta
frecuencia con las siguientes caracteristicas de acuerdo a las necesidades de las unidades
meédicas:

15.2

Coagulacién y corte mono y bipolar.

153

Equipo modular con capacidad de cambio de médulos de conectores internacionales( y
conectores plug and play monopolares y bipolares segin tecnologia del fabricante)

15.4

Potencia maxima de salida en corte bipolar de 100 watts 0 mayor con 08 efectos como
minimo, con:

154.1

Coagulacidén monopolar suave de 200 watts o mayor.

15.4.2

Forzada de 120 watts o mayor.

1543

Spray de 120 watts o mayor.

1544

Simultdnea de 200 watts o mayor que permita la activacion de dos instrumentos mono
polares de forma simultdnea y alternada. (Opcional )

15.4.5

Coagulacion bipolar de 120 watts o mayor con 08 efectos como minimo corte Y
coagulacién controlados por microprocesador.

155

Indicadores de potencia mono y bipolar en display TFT a color.

15.6

Aumento de |a potencia mediante teclado o sistema tactil.

15.7

Alarmas.

15.8

Salida monopolar para cortar y coagular.

15.9

Programas de autodiagndstico y reporte de errores.

15.10

Con funcion de sellado o termofusién de grandes vasos.

15.11

Pedal doble.

15.12

16.1

Carro con ruedas.

pantalla con panel de control (One- Touch o segiin tecnologia del fabricante)

16.2

carro transportador segtin tecnologia del fabricante

16.3

indicador de temperatura esofagica

16.4

sensor del Diafragma.

16.5

interruptor de pedal

16.6

cable de alimentacién
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16.7 |sistema de grabacién
16.8 |accesorios
16.8.1 |Tanque de oxido nitroso
16.8.2 |manguera de barrido
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ANEXO T4 DE BIENES DE CONSUMO BASICOS Y COMPLEMENTARIOS
DEL SERVICIO MEDICO INTEGRAL PARA HEMODINAMIA Y RADIOLOGIA
INTERVENCIONISTA 2025

Mérida Yucatan, a 20 de febrera del 2025

T T AR B T R TR R A g 7
Aguja para puncién de vasos srteriales o venosos para tecnica de seldinger femoral, de una sola piaza, pared delgada y bisel
1 corta, fongitud 7.0 cm callbre, 18 G para guia de 0.032" 6 0.035" 6 0.038" 1
Intraductor de catéter arterial o venose. Por téenica percutdnea fomaral, longitud opcional de 10 6 11 6 16 6 25 cm calibre,
2 Dentro del rango de calibres 4, 5, 6,7. 8.9, 10 y 11 Fr. 1
Cuerda gula con i de politetr (ptfe), con punta en "1 de 3 mm en la curva 4 punta
3 recta, callbre 0.035" 6 0.038", longitud de 150cm y 260 cm. Estérll y desechable 1
Catéteres para arteria coranaria derecha con técnica percutdnea, cal & y 6 fr,, longitud 100 6 110 cm. tipo: judkin derecha
4 asa de 3.5, 4y 5, catéter amplatr derecha curvas 16 curva 2, curva multipropdsito, catdter curva mamaria. 1
Catéteres para arteria coronaria izquierda con técnica percutanea, cal 5y 6 fr, longitud 100 ¢ 110 em. tipo: judkin izquierda
5 asa de 3.5, & y 5, catéter amplatr lzquierdo curva 16 curva 2, curva multipropdsito, catéter curva mamaria. 1
Aguja para puncidn de vasos arteriales y venosos, de una sola piera, pared delgada y bisel corto, longitud de 386465a 7.0
1 cm calibre. 21 G para gula de 0.018" & 0.021" 0.038", 1
Intraductor de catéter arterial o venose. Por técnica percutanea, longitud opcional de 56 7 6 10 em callbre, 4 6 56 6 Fr. Con
2 gula 0.035" 4 0.038". 2
Gula hidrofilica con nucleo de nitinol con cublerta hidrofilica, Langitud de 150 cm y 260 cm, calibre 0.035" ¢ 0.038" punta
3 recta y punta angulada 1
Catéteres para arteria coronaria izquierda con téenica percurdnea, cal 4, 5y 6 fr., longitud 100 o 110 cm, tipo: curva
4 multiprapdsito, catéter curva algtall 2
e Mok : s . R T T
Aguja para puncidn de vasos arteriales y venosos, de una sola pleza, pared delgada y hisel corto, longitud de 3.864465a7.0
1 cm calibre. 21 G para gula de 0.018" 6 0.021" 0.038", 1
de catéter arterial por técnica radial con recubrimiento hidrofilica de pared fina y perfil ultrabajo, longitud
2 opeional de 10 6 16 8 25 cm calibres 4, 5, 6y 7 Fr. Con guia vascular 0.021 1
Cuerda gula con n d (ptte], con punta en "J" de 3 mm en la curva & punta
3 recta, calibre 0.035" 6.0.038", longitud de 150cm y 260 cm. Estéril y desechable 1
Catéteres para cateterizacién de arteria coronaria para técnica radial Tipo bilateral preformado en curvas RADIAL 6 TIG 6
a ULTIMATE & TRAPEASE. Callbre 56 6 fr 2
5 @anda de compresidn radial 1
Mo SRS R 1 T i
Catéter para dilatacidn de arteria caronaria, con globo semicomplaciente, desde 1.06 1.25, 2, 2.5, 3.0 y 4.0 mm de didmetro
1 y longitudes desde 8 6 10 ¢ 12, 15, 20 y 30 mm, y de 130 a 150cm de . sisterna de rapido Intercamblo. 1
Alambre guln para coronaria con i punta recta y en ), calibre de 0.014" soporte |igera,
2 soporte intermadio y super soporte, longitudes de 182 & 190 cm 1
Gula hidratilica con niicleo da nitinol con cublerta hidrafilica, Longitud de 150 cm y 260 cm, callbre 0.035" 8 0.038" punta
3 recta o angulada 1
Kit conector de vilvulas hemostiticas o kit conector en " para guias de angioplastia tipe push-pull que incluye dispositivo
4 de torsién y herramienta de Insercidn. 1
Catéteres gula para coronaria derecha e irquierda con punta suave, dentro del rango de 5, 66 7 6 8 Fr,, de 100 cm de largo,
Curva coronaria: Judkins asa de 3.0, 3.5, 4.0y 5.0 mm y cateter Amplatz izquierdo 6 cateter multiproposito 6 cateter Extra
5 Backup & EBU asas 3.0.35 y 4.0. 1
6 Jaringas de plastico para insuflar el globo del cateter de dilatacion para mantener y medir la presidn, con capacidad de 20 cc 1
7 Reactivos para medir tiempo de coagulacién activa via kaalin can doble 1
8 Tarfeta de prueba para analisis de gasometria en san, 1
Noe s eep ¥ 4 { i R i
Aguja para puncidn da vascs arteriales o venosos para tecnica de seldinger femoral, de una sola pi pared delgada y bisel
1 corto, longitud 7.0 cm callbre, 18 G para gula de 0.032" 6 0.035" 6 0.038" 2
Introductor de catéter arterial o vencsa, Por técnica percatanea femaral, longitud opcional de 10 6 11 0 16 & 25 cm calibre.
2 Dentro del rango de calibres 4,5,6,7.8.9, 10, 11y 12 Fr. 2
Cuerda gula diagnostica con recubrimiento de politetrafiuaretileno {ptfe), con punta en "I° de 3 mm en la curva & punta
3 recta, callbre 0.035" 6 0.038", longitud de 150cm y 260 em. Estéril y desechable 2
4 Catéter gula multipropdsito diferentes calibres 5Fr 6 6Fr 6 7Fr & 8Fr. Longitud de 100 6 110 cm 1
Kit conector de valvulas hemostdticas o kit conector en "y" para gulas de angioplastia tipo push-pull que incluye dispasitive
5 de torsién y herramienta de Insercién. 1
Catéter diagnastico téflonado 6 hidrofilico curvas JB1 6 Bent 1, JB2 6 Bent 2, Head Hunter & HH1 6 H1, vertebral, Simons 14
(] SIM1 6 Sidewinder Simmons 1, 4fr y 5fr. 1
Gula hidrofilica can niicles de nitinal con cubierta hidrofilica. Langitud de 150 cm y 260 cm, callbre 0.035" & 0.038" punta
7 recta 6 angulada 1
Microcatéteres neurovascular sistema 14 para embolizacién con colls con doble marca distal raglopaca, calibre 2.4/1.9 fr
diametro interno de 0.017" punta angulada de 45°, 30" ¢ recto ¢ Microcatéieres neurovascular sistema 10 para embolizacion|
Ba con coils con doble marca distal radiopaca, calibre 2.4/1.7 fr diametro interno de 0.017" punta angulada de 457, 50° & recto 1 a eleccign del intervencionista
Microcateter Periferico para embalizacian de alto fiujo calibre 2.7/2.4 fr, punta recta & bern & en J, con una marca distal
8b rad|opaca.
9 Micro guia calibre 0.014", longitud de 200 & 205 6 300 cm con recubrimiento hidrofilico.
10 Reactivos para medir tiempa de ulacién sctiva via kaolin con doble comprobacién
11 Tar|eta de prueba para analisis de gasometria en sangre
P : T . -
Agufa para puncién de vasos arteriales o venosos para tecnica de seldinger femoral, de una sola pieza, pared delgada y bisel
1 corta, longitud 7.0 ¢cm calibre. 18 G para guls de 0.032" 6 0.035" 4 0.038" 1
2 Catéter pigtall 5 6 6 fr. Centrimetrado. 2
3 Cuerdas guia recublerta de politetrafluaretileno, de alto soporte, super rigida de calibre 0.035 y longitud de 260 cm. 1
4 Sistema de implantacion de vlvula sortica transcatéter montado can Balén 1
[Intreductor vascular para valvula adrtica, can , de 30.5 cm de largo, con dilatador y valvula
5 tica, compatible con vélvula de 23 mm de didmatro, 1
(Catdteres para arteria coronaria izquierda con técnica percutanea, cal 5 & 6 fr., longitud 100 & 110 cm, tipo: femoral
Irquierda asa de 3.5, 4 y 5 6 catéter amplatz lzquierdo curva 1 6 curva 2. 6 catéter curva multipropdsito & catéter curva
6 mamaria, 1
Guia hidrofilica con ndcleo de nitinol con cublerta hidrofilica. Longitud de 150 cm y 260 cm, calibre 0.0357 6 0.038" punta
7 recta o angulada 1
Introductor de catéter arterial o venoso, Por técnica parcutinea femoral, longitud opcional de 10 6 11 0 16 & 25 cm calibre.
L) Dentro de! rango de calibres 4, 5,6,7.8, 9, 10 y 11 Fr, 1
9 Electradn para marcapaso temparal bipolar endocardico con balén en la punta. 1
Catétar balén de gran didmetro para atp con disefio coaxial y un baldn distal infiable; elaborado de nylon 12, con dos bandas
radlo opacas {90% platino y 10% Iridio) que indican la porcidn dilatadora del baldn en tamafios de 14, 15, 16, 18, 20, 22y 25
10 v longitudes de 20, 40, 60 y B0 mm 1
Cuerda guia especial para implante de vilvula acrtica de alto soporte de didmetro de 0.035"/08Smm y longitud de 260cm &
11 300 cm con curva prefromada de 30 mm T
12 Reactivos para medir tiempa de coagulacidn activa via kaolin con doble comprobacion 3
13 Tarjeta de prueba para analisis de gasometria en sangre 2

Introductor para electrado con kit de insercién [aguja, guia. dilatador y camisa) peel away de 7,86 9 1.




Desfibrilador automatico impiantable con resincronizacion MAI con conector DF-4 para electroda de choque y conectar is-1
para electredes de auricula y ventriculo izqulerdo, resanancia magnetica de cuerpo entero (1.51 y 31), capacidad de

1 cada ventricula, de electrogramas para eventas arritmicos, 5 posibles
vectores de estimulacidn en vi, energia de choque méxima de 35 |, ndmero méximo de chagues en zona de fv de &, terapia
durante y antes de la carga, capacidad de monitoreo remoto, medidar de liquidos en pulmones y discriminagores de ruldo,
onda 1, y morfologia de anda. grifica de variabilidad cardiaca, control de captura automdtico en cada cAmara, peso menor a
B1 gr., bateria de dxido de litio / plata vanadio cfx hibrido,

Electrodo bipolar de 6.1 fr, de fijacién sctiva de hélice retralble, con elucidn de acetato de dexametasons, compatible con
resonancia magnética, conector (s-1, longitud de 52 o 58 cm.

Electrodo de fijacidn activa para choque de un solo conector df-4, que incluye llave accesario para medicidn y fijacién, con
elucién de esterolde, cuerpa de 62 cm de largo.

4
5 Bolsa estéril para tubo de fluoroscopio,
6 Bolsa estéril para controles

Sutura de seda trenzada o torclda producida a partir de una proteina organica fibroina, derivada del bombyx mari, no
absorbible, natural, multifilamento tefido, negro, recublerta de silicon, calibre 0, callbre metrico 3.5, longitud de la hebra de
7 75 cm,aguja ahusada, punta cllindrica, 1/2 circulo, 26 mm,

Sutura de seda trenrada o torcida producida a partir de una proteina arganica fibroina, derivada del bombyx mar, ne
|gbsorbible, natural, multifilimento tefiido, negro, recublerto de silicon, callbre 2-0, calibre metrica 3, longitud de la hebra def

£l 75 cm,agujs ahusada, punta cilindrica, 1/2 circulo, 22 mm,

Sutura quirurgica no absorbible, producida a garti de pollamida (cadena alifatica larga de polimero de nylon} de
9 monofilamenta o trenzado, calibre 2-0, calibre metrico 3, longltud de hebra 75 em, negro, con aguja 3/8 circulo de 20 mm,

Sutura sintetica absorbible trenzada de 90 % acide poliglicdlico y 10% acido lictico, calibre 2-0, calibre metrico 3, longitud

10 de hebra 75 em, con aguja redonda, punta cllindrica, ahusada 1/2 circula de 22 mm (gs-23
11 Limpiadar antiseptico para asepsia cutanea con aplicador

Cave | ___ Catélogo de Bienes de complementarios
60.01.806 Baldn coronario con medicamento (paclitaxel o sirolimus) diversas medidas de 2.0 2 4.0 mm de
didmetro y longitudes desde 12, 15, 20 y 30 mm de longitud.
60.01.807 Baldn coronario con aterotomes. Indicado para reestenosis o lesiones calcificadas. Didmetros de

2.00 a 4.00 Longitudes de 6, 10 y 15 mm.

60.01.816 |Balones de angloplastia coronaria de alta presién No complaciente.
60.01.818 |Banda de compresién radial.
60.01.819 |Bolsa estéril para tubo de fluoroscopio.

60.01.822 |Camisa 6 Introductor Transeptal

Catéter duodecapolar, deflectable, calibre 7 fr, rigidez de |a punta firme, distancia entre los
electrodos de 2/10/2, numero de electrodos 20, longitud utll de 110 em

Catéter para angiografia y arteriografia por técnica percutdnes. De politetrafiuoretileno, Curva
60.01.835 |Pigtail punta recta 6 angulado a 145 grades. 6 angulado & 155 grados. Longitud de 1004 110 cm
calibre 4 6 5 & 6Fr.

60.01.836 |Catéter guia coronario tetlonado 6 semihidrofilico & hidrofilico 5666 7 u 8 fr,

Catéter decapolar, deflectable para el sena coranario, alcance de la curva de 90 grados a 55 mm,
60.01.842 |calibre 7 fr, electrodo distal de 2 mm, numero de electrodos 10, distancia entre los electrodos de
2/5/2, longitud util de 50 ecm

Catéter para imagenes de ultrasonido intracoronario de arreglo de fase de 40 mhz, transductor
rotacional, resolucion axial de 43 micrones., sistema monorail de 15 mm de distancia,

60.01.845 |compatibilidad con catéter guia 6(?.064?), perfil de punta de .0227,perfil de entrada (1.7f) perfil
de cruce (2.5f), recubrimiento hidrofilico en la punta (23cm), sistema de rdpido intercambio.
Inclutye sistema de retroceso

Catéter para registro de presionas y medicién de gasto cardiaco. modelo bermande 43 5 fr.
60.01.847 |longitud de 50 cm v catéter para registro de presiones y medicién de gasto cardiace. modelo
berman en 5 fr. longitud de 80 em

Espiral de embalizacidn, Coils fibrado di morfologias y medidas sistema liberacidn controlada
o reposicionable 0.035" con fibra sintética y retrdctil.

60.01.827

60.01.856

60.01.859 |Colchon térmico para paciente neonata, lactante y pedidtrico. (Na requiere referenciacian).

60.01.861 |Electrodo parche neutra con dos dreas y lapiz de electrocirugia
Controlador manual estérll para sistema de inyeccién de solucidn salina y medic de contraste con
flujo variable.
Cuerda guia especial para implante de vilvula aortica de alto soporte de didmetro de
0.035"/089mm vy longitud de 260cm 6 300 cm con curva prefromada de 30 mm
Cuerda guia con recubrimiento de politetrafluoretilenc, con punta en "J" de 3 mm en la curva,
0.035"longitud apcional de 150 Y 260 cm. Estéril y desechable.
Dispositivo endovascular, que cansta de cateter de infusion y un nucleo ultrasonico para realizar
60.01.870 |ultrasonidos de baja frecuencia y alta patencia (2 Mhz - 3 Mhz) gue facilita la Infusion de
tromboliticos en vasculatura pulmonar 6 periferica.
60.01.876 |Electrodo marcapaso con globo distal.

60.01.881 |Extensién coaxial de catéter guia coronario calibre 6, 7y 8 fr
60.01.883 |Extensién de presidn de 15c¢m o extension de presién de 15 0 25cm.
60.01.885 |Extractor de trambos intracoronario.
60.01.884 |Guia de presion inalambrica para medicién de FFR
Introductor de catéter arterial o venoso, Por técnica percutdnea femoral, longitud apcional de 10 6
11 0 16 & 25 ¢m calibre. Dentro del rango de calibres 4, 5, 6,7 y BFr.
Introductor de catéter arterial por técnica radial con recubrimiento hidrofilico, longitud opcional de
60.01.901 |106 166 25cm calibre. 4,5, 6y 7 Fr. Con gula vaseular 0.021 6 0.032" con recubrimiente opcional
hidrofilico, teflonado o ihidrofilico.
60.01.903 |Introductor largo deflectable 71 em.
60.01.909 |Jeringa para sistema de inyeccién de medio de contraste por flujo variable.

60.01.910 |Jeringa con Manémetro insuflador de plastico, con capacidad de presiones de 1 hasta 26 4 30 atm.

60.01.862

60.01.864

60.01.865

60.01.898

Kit de Catéter Swan Ganz incluye: intraductor y catéter para medicién de presién por termo
dilucion.

Kit de pericardiocentesis. incluye: dilatador, cateter recto o pigtail de 8.3 fr, guia con puntz en j de
0.35" % 80 cm, 4 esponjas, llave de pase de 3 vias, clip alligator esterll, bisturi #11 con mange,
sutura de seda, aplicador de prep, jeringas con luer lock de 10 cc y 20cc, aguja con drenaje de 18 B
v bolsa de drenaje de 1000cc.

Kit para administracion de solucidn salina y medio de contraste por flujo variable: Incluye 1
60.01.913 |Manifold, tubo de solucidn salina y una jeringa de mano, 6 Kit con Jeringa de 150 ml, tubo de
solucidn salina y contraste.

Medio de contraste hidrosoluble no i6nica en concentracién de 350 mg yodo/ml iobitridal, cada
ml. contiene 767.8 mg de iobitridol, no genérica, frasco con 100 ml. (070.581.0158)

60.01.911

60.01.912

60.01.921




60.01.923

Micracatéter coronario disefiado con un tapered coil que se extiende hasta menos de 1 mm de la
punta distal, estructura metdlica flexible, transmisién de torque mejorado, tipo flexible, calibre 2.1
fr, longitud usable det microcateter de 135 cm recubrimien to hidrofilico de 60 em

60.01.924

Micro catéter para embalizacién periférica con cubierta hidrofilica calibre distal proximal 3.0/2.8 fr.
didgmetra interno 0.027", can indicacién para alte fluje, punta recta o preformada tipo Bern,
longitud usable del cateter de 155 cm

60.01.944

Prétesis endovascular coronaria de cromo - platine (pter), con revestimiento de conformacién de
un portador polimérico (PGLA) binabsorbible en una proporcidn de farmace pliomero 45:55 wiw
con aproximadamente 1 microgramo de everolimus por milimetro cuadrado de superficie total del
stent. y firmaco everalimus, montade sobre balén de bajo perfil. longitud de trabajo del catéter de
144 cm, que proporcionan al stent mayor flexibilidad y fuerza radial. didmetros de 2.25, 2.5, 2.75,
3.0,3.5y4.0mmy longitudes de 32, 38 y 48 mm.

60.01.948

Kit de angiopoastia que incluye llave en forma de Y, insertor y rotor de guia

60.01.949

Set de micro puncién,

60.01.951

Cuerda guia hidrofilica calibre 0.035", longitud de 260 ¢cm, punta angulada

60.01.969

Transductor de presidn compatible con el poligrafo.

60.01.978

Catéter para dilatacion de arteria coranaria, con globo semicomplaciente, desde 1.0 6 1.25, 2, 2.5,
3.0y 4.0 mm de didmetro y longitudes desde 8 6 10 6 12, 15, 20y 30 mm, y de 130 a 150cm de
largo, sistema de rapido intercambio.

60.01.985

Alambre guia para angloplastia coronaria para lesiones tortuosas, punta con revestimiento
hidrofilica, una bobina interna de acero inoxidable, punta recta, con embobinado en la punta de 24
cm, radiopaca de 4 cm, gramada de 1.2, calibre de 0.014", longitud de 190 cm

60.01.1047

Balones periféricos sistema 0.035" para tratar arterias grandes de 14, 15, 16, 18, 20,22y 25 mmy

langitudes de 40 mm para introductores entre el rango de 8 2 12 Fr. ¥ Balones periféricos sistema

0.035" para tratar arterias grandes didmetraos de 14, 15, 16, 18 y 20 mm y longitudes de 60 mm
ara introductores entre el rango de 8a 11 Fr.

60.01.1053

Catéter de aterectomia rotacional trasluminal percutdnea, de oclusiones agudas o cronicas,
diferentes didmetros y longitudes con guia Incluida de roto ablacion de 0.008" y avanzador con
oliva giratoria de diferentes didmetros.

S.C.C.B.

Médico especialista cardio pediatra intervencionista

S.C.C.B.

Médico especialista cardidloga electro fisidlogo

S.C.C.B.

Estilete de cierre con punta para extraccion de cables de marcapasas, longitud total de 140 cm,
longitud activa de 70 cm. hecha de acero Inexidable, disponible en un dnico tamafio compatible
con las dimensiones del didmetro interno de muchos cables y catéteres con lumen central

5.C.C.B.

Extensor de cables para extraccion de cables de marcapaso. longitud total 70 ¢m, hecho en niguel-
cromo can un collarin de acero inoxidable. funciona coma una extensién que se fija con el equipo
de vainas dilatadoras

5.C.CB.

Equipo de vainas dilatadoras mecanicas para extraccion de cables de marcapasos constituldas par
dos vainas, la vaina interior esta compuesta de material nylon 12 con una punta de acero
inoxidable serie 300. la vaina telescdpica exterior esta hecha de teflén radiopaco. |a longitud activa
es de 13,6 cm. disponible en 9y 11 fr.

s.C.C.B.

Equipo de vainas dilatadoras mecanicas para extraccion de cables de marcapasos constituidas por
dos vainas, |a vaina Interior estd compuesta de una combinacion de material de nylon 12 pebax,
una punta de acero inoxidable serie 300. |a vaina telescopica exterior estd hecha de tefién
radiopaco. a longitud activa es de 40.6 c. disponibles en 7, 9, 11y 13 fr, Ir-evn-7.0, Ir-evn-9.0, Ir-
evn-11.0, Ir-evn-13.0

S.C.C.B.

Extensor de espiral, dispositivo que dilata el extremo libre de un cable para permitir 1a introduccién
de un estilete de retencion o recto

5.C.C.B.

Eispositivo que carta la terminal del conector de un cable de marcapasos para poder dar entrada al
estilete de clerre al lumen del cable

5.C.C.B.

Elambres de mandril metalico can manija que pasan hacia el cable del marcapasos para medir su
longitud y asegurar el acceso a la punta

S.C.C.B.

Dispasitivo de agarre suave que sostiene los cables sin deformar los espirales de los conductares

S5.C.C.B.

Espiral de compresidn que se adjunta al estilete y el cable para darle mds soporte

S.C.C.B.

Dispositivo cclusor femoral a base de sutura










INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
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M E x I C 0 “IGNACIO GARCIA TELLEZ"
I M$ Departamento de Abastecimiento

Oficina de Adquisiciones

ANEXO 3 (TRES)

(nombre) , manifiesto bajo protesta a decir verdad, que los datos aqui asentados son ciertos, asi como
que cuento con facultades suficientes para suscribir las proposiciones en la presente (Licitacion Publica Nacional o
Internacional) o (Adjudicacion Directa Nacional o Internacional), a nombre y representacion de: (persona fisica o
moral) .
No. (licitacién o adjudicacion) No. Proveedor I.M.S.S.:
No. Reg. Patronal en IMSS No. Reg. INFONAVIT

Registro Federal de Contribuyentes:
Domicilio.- Los datos aqui registrados corresponderan al del domicilio fiscal del proveedor o prestador de servicios)

Calle y numero:

Colonia: Delegacién o Municipio:
Cadigo Postal: Entidad federativa:
Teléfonos: Fax:

Correo electrénico:
No. de la escritura publica en la que consta su acta constitutiva: Fecha Duracion
Nombre, nimero y lugar del Notario Pablico ante el cual se protocoliz6 la misma:

Relacién de socios o asociados.-
Apellido Paterno: Apellido Materno: Nombre(s):

Descripcion del objeto social:
Reformas al acta constitutiva:

Fecha y nimero de folio de inscripcidn del acta constitutiva en el Registro Publico correspondiente.

Nombre del apoderado o representante:
Datos del documento mediante el cual acredita su personalidad y facultades.-

Escritura publica numero: Fecha:

Nombre, nimero y lugar del Notario Pablico ante el cual se protocoliz6 la misma:

Asimismo, manifiesto que los cambios o modificaciones que se realicen en cualquier momento a los datos o documentos
contenidos en el presente documento y durante la vigencia del contrato que, en su caso, sea suscrito con el Instituto,
deberan ser comunicados a éste, dentro de los cinco dias hébiles siguientes a la fecha en que se generen.

(Lugar y fecha)
Protesto lo necesario
(Nombre y firma)

2624

Felipe Carvillo
PUERTO




